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SEANCE    Dl'   3    OCTOBRE    1865. 


VICK-PRÉSIDENT. 


Le  procès-Terbal  de  la  dernière  séance  est  lu  el  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  ragricullore,  da  commerce  el  des  tra- 
vaux publics  transmet  k  rÂcadémie  : 

I.  Du  exemplaire  d'un  rapport  de  H.  le  docteur  Simonin 
sur  le  serTtce  de  l'assistance  médicale  et  sur  le  service  de  la 
vaccine  dans  le  département  de  la  Mcurthe  en  1«63.  (Corn- 
mission  des  épidémies.) 

JL  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Piffaro  sur  une  épidémie 
de  variole  et  de  suelle  miliaire  qui  a  sévi  en  1864  dans  la 
comoiane  de  Ginasservis.  {Commission  des  épidénies.  ) 

lit.  Uo  rapport  de  M.  le  docteur  Prévôt  fils  sur  une  épi- 
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demie  d'angine  coaenneuse  qui  a  sévi  dans  la  commune  de 
Buysscheure.  {Même  commission.  ) 

IV.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Bonamt  sur  une  épidémie 
de  variole  qui  a  régné  k  Saint -Waast-la-Hougue  en  1865. 
{Commission  des  épidémies.) 

V.  Les  recettes  et  échantillons  de  remèdes  préconisés 
contre  la  blennorrhagie  et  contre  le  choléra.  {Commission  des 
remèdes  secrets  et  nouveaux.  ) 

VI.  Les  rapports  de  MM.  les  docteurs  Foocart et  Bréhont, 
médecins  inspecteurs  des  eaux  minérales  de  Bilazais  et  de 
Chaudesaigues,  sur  le  service  médical  de  ces  établissements 
pendant  Tannée  1863.  {Commission  des  eaux  minérales.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  M.  le  docteur  Andrieux  (de  Brioude)  adresse  à  l'Aca- 
démie un  appareil  de  son  invention,  qu'il  pense  être  d'une 
grande  utilité  pour  le  traitement  des  diverses  maladies  et 
principalement  contre  le  choléra. 

M.  Andrieux  annonce  en  même  temps  l'envoi  officiel  d'un 
mémoire  relatif  audit  appareil.  (Une  commission  sera  désignée 
aussitôt  que  le  travail  annoncé  sera  parvenu  à  l'Académie.) 

H.  M.  le  docteur  Modrb  adresse  à  l'Académie  la  relation 
de  plusieurs  cas  de  choléra  qu'il  a  observés  dans  sa  clientèle. 
{Commission  du  choléra.) 

in.  M.  A.  GiCQUEL^  pharmacien  à  Saint-Halo,  soumet  à 
l'Académie  un  mode  de  traitement  du  choléra  qu'il  dit  avoir 
employé  avec  succès,  en  18/i9,  contre  le  choléra.  {Commission 
du  choléra). 

IV.  H.  le  docteur  Martinenq,  chirurgien  de  première  classe 
de  la  marine,  en  même  temps  qu'il  rappelle  à  l'Académie 
l'exposé  de  ses  titres  à  la  place  de  membre  correspondant, 
lui  offre  en  hommage  deux  brochures  qu'il  a  publiées  sur  le 
choléra  de  Toulon,  en  1835.  (Renvoi  à  la  commission  du  cho- 
léra à  titre  de  renseignements.) 
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V.  M.  HoGOT  expose  à  l'Académie  qu'étant  atteint  du  cho- 
léra en  i8à9«  il  s'est  guéri  de  cette  attaque  par  l'ingestion  de 
neuf  bouteilles  d'eau  de  Seitz.  [Même  commission,) 

VI.  M.  le  docteur  Danbt,  arrivé  tout  récemment  d'Orient, 
se  fait  un  devoir,  dit-il,  d'informer  l'Académie  du  mode  de 
traitement  employé  dans  ces  contrées  pour  combattre  le  cho- 
léra, qui  consiste  à  donner  d'abord  des  infusions  concentrées 
de  quQssia  amara  et,  dans  la  période  algide,  à  pratiquer  par- 
tout le  corps  des  injections  sous-cutanécs  avec  la  teinture 
alcoolique  on  l'extrait  aqueux  de  la  même  plante.  {Même  corn- 
mission,) 

VII.  M.  le  docteur  Baldoo  soumet  à  l'Académie  une  note 
sur  une  médication  qu'il  aurait  employée  avec  succès,  pour 
combattre  le  choléra.  {Commission  du  choléra,) 

VIII.  H.  Lagodt  adresse  à  l'Académie  une  note  sur  une 
épidémie  de  variole,  contenant  des  conclusions  relatives  à  la 
prophylaxie  du  typhus  contagieux  des  bétes  à  cornes.  {Com- 
missaires :  MM.  Rayer,  Leblanc,  Bouley  et  Reynal.) 

IX.  M.  le  docteur  Garrigod  soumet  k  l'examen  de  l'Aca- 
démie deux  notes  manuscrites,  Tune  intitulée  :  Rapport 
médico-légal  sur  un  cas  de  transmission  de  syphilis  de  nourrice 
à  nourrisson.  [Comimissaires  :  MH.  Gibert  et  Ricord.) 

L'autre  ayant  pour  titre  :  Observation  médico-légale  prour- 
vani  la  possibilité  de  la  chute  d'un  nouveau-né  dans  les  latrineSy 
la  femme  accouchant  assise  sur  la  lunette.  {Commissaires  : 
MH .  Tardieu  et  Devergie.  ) 

X.  M.  Hàthibu  présente  à  l'Académie  un  instrument  dit 
médullotomey  qu'il  a  fabriqué  sur  les  indications  de  M.  le 
docteur  Ludovic  Hirschfbld  (de  Varsovie). 

La  lettre  de  H.  Mathieu  est  accompagnée  de  la  note  sni- 
vante  de  M.  Hirschfeld  : 

<c  Les  anatomistes  et  les  anatomo-pathologistes,  qui  ont 
souvent  besoin  d'extraire  Tencéphale  de  la  cavité  crânienne 
pour  le  soumettre  à  l'étude,  savent  très-bien  qu'il  est  difficile 
d'obtenir  le  bulbe  rachidien  intact  dans  toute  sa  longueur, 
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VU  Tobliquilé  et  la  profondeur  trop  restreinte  de  ia  section 
produite  par  Tinstrument  tranchant  ordinairement  employé 
à  cet  usage,  lequel  ne  pouvant  pas  pénétrer  assez  bas,  sec- 
tionne la  moelle  allongée  très-souvent  au-dessus  de  la  déciis- 
sation  des  pyramides,  qui  est  cependant  la  partie  la  plus 
importante  au  point  de  vue  anatomique,  physiologique  et 
quelquefois  pathologique. 

»  Pour  obvier  à  cet  inconvénient,  j'ai  imaginé  un  petit 
couteau  articulé  (médullotome),  dont  j'ai  confié  Texécution  à 
rbabilelé  bien  connue  de  M.  Mathieu. 

>  Cet  instrument  a  le  double  avantage  de  sectionner  la 
moelle  perpendiculairement  à  son  axe  et  beaucoup  plus  bas 
que  le  trou  occipital;  il  se  compose  d'une  tige  d'acier  qui  par 
une  de  ses  extrémités  est  enchâssée  dans  un  manche,  et  qui 
par  Tautre  s'articule  avec  un  des  bords  d'une  petite  lame 
rectangulaire  de  1  centimètre  5  millimètres  de  longueur;  les 
trois  autres  bords  de  cette  même  lame  sont  libres  et  tran- 
chants. 


À  l'aide  d'une  pression  exercée  sur  un  petit  levier  à  ressort 
adapté  à  la  tige,  cette  lame,  dont  la  direction  ordinaire  est 
celle  de  cette  dernière,  peut  s'incliner  plus  ou  moins,  et 
arriver  à  lui  devenir  perpendiculaire  après  son  introduction 
dans  la  partie  supérieure  du  canal  rachidien  par  la  cavité 
crânienne  préalablement  ouverte;  on  sectionne  d'abord  k 
l'aide  du  tranchant  latéral  les  nerfs  et  les  vaisseaux,  puis  on 
imprime  à  la  lame  Tinclinaison  voulue  pour  faire  la  coupe 
perpendiculaire  de  la  moelle  le  plus  bas  possible  avec  le  tran- 
chant terminal. 
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LECTURES. 

I  M.  AoziAS-ToRBNNB  doDue  lecture  d*an  travail  intitulé  : 
Coup  d'ail  jeté  sur  les  virus  au  double  point  de  vue  du  perfec- 
tionnement de  la  vaccine  et  de  la  prophylaxie  du  choléra. 
[Commissaires  :  MM.  Grisolle  et  Ricord.) 

L*auteur  résume  le  contenu  de  ce  travail  dans  les  conclu- 
sions suivantes  : 

l""  Les  vinis  forment  une  famille  pathogénique,  et  les  ma- 
ladies virulentes  une  famille  pathologique  naturelle; 

Les  ans  et  les  autres  ont  des  caractères  communs  et  des 
caractères  propres  ; 

2"*  Les  virus  diffèrent  principalement  des  parasites  par  les 
modiflcatiotis  spécifiques  qu'ils  impriment  aux  organismes; 

Ils  diflerenl  principalement  des  venins  par  leur  reproduc- 
tion et  leur  multiplication  dans  les  organismes  qu'ils  atta- 
quent; 

Ils  diflèrent  principalement  des  miasmes  par  Timmunité 
(|u'ils  confèrent  aux  organismes  ; 

S""  Les  virus  et  les  maladies  virulentes  ont  'une  intensité 
variable; 

ti'*  Les  virus  sont  susceptibles  de  présenter  des  modalités 
dilTérentes; 

ô*"  Ils  peuvent  dégénérer  ou  se  régénérer  suivant  les  ter- 
rains, le  mode  d'ensemencement  ou  d'insertion,  les  moments 
de  la  récolte,  la  manière  de  les  utiliser  ou  d'en  subir  Taction, 
et  par  d  autres  circonstances  moins  importantes; 

6'  Les  virus  sont  transmissibles  et  prolifères,  les  uns  par 
contagion,  les  autres  par  contagion  et  infection  réunies  ; 

7*"  Les  virus  contagieux  ont  une  existence  intra-orgauique 
plus  durable  que  les  virus  infectieux  ; 

Ceux-ci  ont  une  partie  plus  ou  moins  longue  de  leur  exis- 
tence qui  se  passe  en  dehors  d'un  organisme  ; 

8"*  Dans  rimpossibilité  où  nous  sommes  d'anéantir  les 
virus,  faisons  tous  nos  cU'orU  pour  parvenir  à  les  subjuguer 
et  k  les  utiliser; 
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9®  Chaque  virus  a  son  terrain  propre,  dans  lequel  il  n'est 
pourtant  pas  rigoureusement  interné; 

10^  L'action  de  tout  virus  suppose  une  incubation  d'une 
durée  ordinairement  en  rapport  direct,  soit  avec  la  longueur 
de  la  vie  iDtra-organique  de  ce  virus,  soit  avec  son  intensité; 

On  nie  souvent  l'existence  de  celte  incubation  quand  elle 
est  très-courte,  et  quelquefois  quand  elle  est  irès-longue; 

Dans  le  premier  cas  on  n'a  pas  le  temps  et  dans  le  second 
la  patience  de  la  constater; 

11°  Les  virus  donnent  lieu  à  des  symptômes  locaux  et  à 
des  symptômes  généraux  successifs  ; 

On  méconnidt  également  ces  derniers  quand  ils  viennent 
très-vite  ou  très-lentement,  trop  tôt  ou  trop  tard,  et  surtout 
quand  ils  durent  peu; 

12"  Enfin  les  virus  créent  Timmunité  contre  eux-mêmes, 
c'est-à-dire  l'invulnérabilité  contre  leurs  propres  coups. 

Telle  est  la  pierre  angulaire  de  leur  prophylaxie  et  de  leur 
traitement. 

C'est  le  plus  précieux  filon,  la  plus  brillante  perspective 
de  la  médecine  des  maladies  spécifiques. 

U.  M.  WoRMS  lit  une  note  sur  le  choléra.  (Cette  note  est 
renvoyée  à  H.  Briquet.) 

Voici  en  quels  termes  l'auteur  résume  l'exposé  de  sa 
pratique  : 

Dans  les  cas  de  diarrhée  prodromique,  et  selon  le  plus  ou 
moins  de  gravité  du  cas,  je  fais  mettre  3,  k  au  plus  5  gram- 
mes d'acide  sulfnrique  concentré  dans  un  kilogramme  de 
décoction  de  salep  édulcorée  à  150  grammes. 

Le  malade  prend  d'heure  en  heure  un  verre  plein  de  <%tte 
limonade  et  se  rince  la  bouche  deux  ou  trois  fois  après  avoir 
bu  ;  il  est  rare  qu'il  soit  obligé  d'aller  à  quatre  verres.  Je  per- 
mets l'usage  simultané  des  vins  blancs  et  du  Champagne; 
mais  je  proscris  expressément  l'usage  de  la  bière,  de  l'eau- 
de-vie  et  des  eaux  minérales  alcalines  pendant  la  durée  de 
l'épidémie. 

Quant  au  choléra  confirmé,  ma  pratique  est  presque  aussi 
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simple.  Le  malade  est  laissé  dans  le  repos  le  plos  complet. 
Od  ne  pratique  de  massage  que  quand  les  douleurs  des  crampes 
l'exigent;  de  demi-heure  en  demi-heure,  il  prend  un  verre 
de  limonade  (de  5  à  10  grammes  d'acide  par  litre),  et  on 
profite  pour  lui  donner  à  boire  de  l'instant  qui  suit  le  vomis- 
sement. 

Il  prend  en  outre  à  discrétion  du  vin  et  de  la  glace. 

Je  crois  utile  de  faire  remarquer  que  la  limonade,  qui  a  une 
grande  puissance  pour  suspendre  les  évacuations  alvines, 
produit  un  effet  contraire  en  ce  qui  concerne  les  vomisse- 
ments, dont  elle  prolonge  la  fréquence  et  la  durée.  Mais  cette 
prolongation  n*a  rien  que  de  favorable,  et  est  généralement 
on  indice  d'une  heureuse  terminaison. 

M.  GiBBRT  :  Depuis  quinze  ans  l'Académie  a  chargé  une 
commission  d'étudier  la  question  du  choléra  et  de  lui  pré- 
senter un  rapport  sur  cette  question.  Par  suite  de  diverses 
circonstances,  la  commission  n'a  encore  rien  émis  du  résultat 
de  ses  investigations.  Or,  si  nous  devons  attendre  encore 
quinze  ans  avant  de  voir  élucider  un  sujet  qui  intéresse  à  ce 
point  la  santé  publique,  autant  vaut  y  renoncer. 

M.  LE  Président  :  L'Académie  a  nommé  une  commission 
qui  se  réunit  fréquemment  et  qui^  je  le  sais,  s'occupe  très- 
sérieusement  de  la  question.  On  ne  peut  rien  demander  de 
plus. 

M.  GiBERT  :  Pardon,  monsieur  le  président;  on  peut  de- 
mander que  s'il  n'est  pas  possible  d'obtenir  un  rapport  officiel, 
le  rapporteur  qui  a  eu  le  courage  de  faire  de  celte  question 
Tobjet  d'une  étude  particulière  veuille  bien  nous  faire  part 
de  ses  idées,  nous  faire  une  communication  personnelle. 
J'ai  dit. 

H.  J.  GaÉRiN  :  Je  m'empresse  de  répondre  à  l'appel  fait  par 
M.  Gibert  en  offrant  à  l'Académie  le  mémoire  que  j'ai  lu, 
dans  Tavant-dernière  séance  de  l'Académie  des  sciences, 
sous  le  titre  de  :  Nouvelles  observations  sur  la  période  prodro- 
mique  ou  prémonitoire  du  choléra. 
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Dans  ce  travail  j*ai  résumé  tous  les  documents  propres  à 
confirmer  mes  précédentes  observations  sur  la  période  pro- 
dromique  du  choléra.  Chargé  d'abord  par  l'Académie  de  Taire 
le  rapport  général  sur  le  choléra,  lâche  à  laquelle  j*ai  été 
obligé  de  renoncer  Taule  de  temps  et  de  santé,  j'ai  pu  extraire 
des  documents  adressés  à  TAcadémie  tout  ce  qui  avait  rapport 
à  la  période  prodromique  du  choléra. 

J'ai  pu  constater  que,  dans  les  trois  épidémies  qui  ont  suc- 
cessivement ravagé  l'Europe  et  l'Asie  en  1832, 1849  et  1853, 
on  a  confirmé,  dans  l'immense  majorité  des  cas,  le  Tait  que 
j'avais  constaté,  dès  le  début  de  l'épidémie  de  1832,  de  l'exis- 
tence d'une  période  prodromique,  caractérisée  surtout  par 
une  diarrhée  précédant  de  deux  à  dix  jours  l'explosion  du 
choléra  grave. 

Parmi  les  documents  confirmatiTs  de  ce  Tait,  j'ai  cité  le 
rapport  général  du  conseil  de  santé  de  Londres.  Il  est  dit 
dans  ce  travail  que  sur  500  cas  observés  par  le  docteur  Bur- 
rows,  chargé  du  service  de  l'hôpital  des  cholériques,  ce  mé- 
decin n'a  guère  constaté  d'exception  à  la  règle.  Sur  3902  cas 
de  choléra,  le  docteur  Hac-Loughlin^  inspecteur  sanitaire  de 
Londres,  aTfirme  n'en  avoir  constaté  aucun  qui  n'ait  été  pré- 
cédé de  diarrhée  prémonitoire. 

Parmi  les  documents  Trançais,  je  citerai  : 

La  vérification  Taile  au  Val-de-Grâcc  par  les  soins  de 
M.  Michel  Lévy.  Sur  162  cas^  M.  Lévy  en  a  constaté  95  avec 
la  diarrhée  prodromique,  l\i  avec  prodromes  gastriques  ou 
nerveux,  et  6  seulement  sans  prodromes. 

Le  comité  d'hygiène  relate  dans  son  rapport  que  sur  974  cas, 
on  a  observé  la  diarrhée  prémonitoire  dans  740  cas.  Dans  les 
cas  restants,  on  n'a  pu  obtenir  de  renseignements  certains  où 
les  prodromes  ont  manqué. 

L'enquête  du  conseil  de  salubrité,  1853-1854,  a  produit  un 
résultat  analogue.  Sur  5602  cas,  il  y  en  a  eu  4983  avec 
diarrhée  prémonitoire. 

Dans  le  rapport  général  de  M.  Blondel,  inspecteur,  sur  les 
cholériques  reçus  dans  les  hôpitaux  durant  la  même  épidémie, 
il  est  dit  que  sur  4740  cas  de  choléra  conlirmé,  on  a  constate 
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â359  fois  la  diarrhée  ;  les  381  reslants  n'oDl  fourni  que  des 
renseignements  incertains. 

Enfin  M.  Mêlier,  délégué  par  le  conseil  d'hygiène  pour 
aller  recueillir  en  Angleterre  tous  les  documents  relatifs  à  la 
période  prémonitoire  du  choléra  et  aux  mesures  administra- 
tives qai  en  ont  été  la  conséquence,  a  ^obtenu  partout  la  con- 
liroiatioii  la  plus  complète  des  mêmes  faits. 

DotiTon  peut  conclure  que  Texistence  d'une  période  pro- 
dromiqne  du  choléra,  caractérisée  surtout  par  une  diarrhée 
de  plusieurs  jours  de  dorée,  est  un  fait  désormais  hors  de 
tonte  contestation. 

Celle  confirmation  avait  besoin  d'être  établie  aux  yeux 
surtout  de  la  génération  médicale  actuelle,  qui  n'a  pu  être 
témoin  des  épidémies  antérieures  à  notre  époque. 

Dans  mon  nouveau  mémoire,  j*ai  établi  une  grande  dis- 
tinction entre  la  diarrhée  prodromique  du  choléra  individuel 
et  la  diarrhée  prodromique  des  épidémies  de  choléra.  Si  nul 
doute  n'est  plus  permisà  l'égard  de  l'exislencedc  la  première, 
on  peut  encore  être  moins  affirmalif  à  l'égard  de  la  seconde. 
Néanmoins,  j'ai  rapporté  tous  les  faits  d'observation  qui  ten- 
dent à  confirmercettedernière  opinion  que,  pour  mon  compte, 
je  crois  très-fondée,  quoiqu'elle  permette  un  bien  plus  grand 
nombre  d'exceptions  que  l'existence  de  la  diarrhée  prémoni- 
toire individuelle.  Cest  donc  une  question  h  mettre  à  l'élude; 
elle  n*offre  pas  moins  d'intérêt  que  la  précédente,  quoiqu'elle 
ne  soit  pas  susceptible  d'applications  pratiques  aussi  immé- 
diates. Elle  comprend  néanmoins  l'étude  de  l'origine  et  du 
mode  de  formation  des  épidémies  cholériques,  et,  à  ce  point 
de  vue,  elle  peut  conduire  à  des  applications  administratives 
dn  premier  ordre. 

DISCUSSION  SUR  LA  THORACOCENTÈSE. 

M.  ViLPKiU:  Je  reviens  k  la  Ihoracocentèse,  chers  collè- 
gues, dans  un  moment  mal  choisi.  —  i^es  esprits  sont  préoc- 
cupésd'unequestionautrementgrave.  Le  choléra  nous  menace, 
et  je  me  joindrais  volontiers  îi  M.  Giberl  pour  pousser  l'Aca- 
(lémie  à  y  regarder  en  toute  hâte. 


ik  DISCOSSION  SUR  LA   THORACO€BNTÈSE. 

Toatefois,  la  commission  instituée  à  ce  sujet  gardant  le 
silence,  n'étant  pas  en  mesure,  dit-on,  je  passe  outre,  et  vais 
dire  à  TAcadémie  les  quelques  mots  que  divers  empêchements 
m'ont  fait  ajourner  jusqu'aujourd'hui. 

Des  séances  s'étant  écoulées  depuis  que  les  derniers  ora- 
teurs ont  émis  leur  opinion  sur  la  thoracocentèse(l),  le  fil  de  la 
discussion  va  s*en  trouver  en  grande  partie  perdu,  el  il  me 
sera  difficile,  sans  doute,  de  Taire  comprendre  à  présent  la 
valeur  de  mes  remarques.  Occupé  moi-même  de  tout  autre 
chose  pendant  mon  absence,  je  crains  d'être  long  et  d'en- 
nuyer TÂcadémie,  d'autant  qu'ayant  pris  la  parole  une  pre- 
mière fois  pour  une  simple  rectification  historique,  j'avais 
promis  de  garder  dorénavant  le  silence  à  ce  sujet. 

On  n'a  point  oublié  peut-être,  cependant,  que  j'avais  fait 
une  réserve  ;  qu'en  priant  H.  J.  Guérin  de  nous  dire  enfin,  el 
d'une  façon  catégorique,  ce  qu'il  entend  par  la  véritable  tho- 
racocentèse  sous-cutanée  y  je  me  réservais  de  rentrer  en  lice  avec 
lui  s'il  y  avait  lieu. 

Or,  le  langage  de  ce  collègue  m'a  paru  rendre  la  question 
plus  obscure  encore  qu'auparavant,  et  tellement  agressif  que  je 
mecrois  obligé  de  1  ui  répondre  de  nouveau.  Bien  plus,  H.  J .  Gué- 
rin a  lancé  contre  nous,  contre  les  chirurgiens  en  général, 
contre  M.  Gosselin,  contre  moi  en  particulier,  tant  d'accusa- 
tionS)  des  accusations  telles,  qu'il  y  aurait  lieu  d'en  frémir  si 
elles  étaient  fondées  :  tout  le  temps  de  mon  voyage,  sur  le 
flanc  des  montagnes  comme  au  fond  des  vallées,  à  l'étranger 
comme  en  France,  ses  plaintes  m'ont  pesé  comme  un  cauche- 
mar, dont  je  ne  suis  pas  encore  débarrassé. 

Ce  n'est  point  une  plaisanterie;  l'Académie  va  en  juger. 
Peut-être,  vu  la  vélocité  des  tourbillons  qui  emportent  tout  de 
nos  jours,  avec  l'inattention  ou  la  légèreté  d'impression  qui 
distingue  souvent  les  grandes  réunions  d'hommes,  ces  accu- 
sations, bien  que  très-claires,  n'ont-^lles  point  été  remarquées 
dans  toute  leur  noirceur.  Veuillez  suivre  le  syllogisme  dans 
lequel  ce  collègue  nous  emprisonne,  M.  Gosselin  et  moi. 

(1)  BùUetin  de  VÀcadénUe  de  médecine,  186A-i865,  t.  XXX. 
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cEa  soulevant  une  discussion  sur  la  ihoracocentèse,  dit-il 
»  {Gazeite  médicale,  1865,  page  509),  j'ai  eu  principalement 
9  pour  but  de  préciser  les  principes  et  les  règles  qui  doivent 

j>  présider,  etc 

»  C'est  pourquoi  i*ai  espéré  qu'avec  le  concours  de  mes 

9  collègues  j'arriverais  à  fixer  la  science  et  Tart » 

Conviés  à  suivre  les  principes  posé$y  la  science  fixée  par 
M.  Guérin,  il  est  arrivé  que  MM.  Bouley,  Briquet,  Barth  et 
Poggiale  (qui  ne  s'en  sont  guère  doutés),  lui  sont  seuls  venus 
en  aide,  tandis  que  H.  Gosselin  et  moi,  qui  aurions  dû  pren- 
dre le  progrès  sous  notre  patronage^  nous  sommes  au  contraire 
venus  renouveler  les  incertitudes  et  les  oppositions  de  1836. 
Ainsi  nous  voilà  en  opposition  avec  les  progrès  qu'a  faits  la 
question  depuis  trente  ans,  progrès  qui  sont  dus  aux  efforts 
de  M.  Guérin. 

«  Or,  si  les  hommes  chargés  d'initier  les  générations  non- 
»  velies  (Les  menaces  commencent  !)  aux  progrès  de  l'art  pou- 
»  vaient  se  méprendre  sur  ces  progrès,  quelles  ne  seraient 
»  pas  les  conséquences  de  leur  erreur  I  II  s'agit  donc  ici  non 
»  pas  seulement  d'une  question  d'art  et  de  science,  mais  en- 
»  core  d'une  véritable  question  d'humanité.  » 

Et  plus  loin  :  a  II  y  a  malheureusement  d'autres  intérêts 
»  en  jeu;  lorsqu'un  organe  de  l'autorité  de  M.  Velpeau  parle, 
>  ces  erreurs  ont  toute  la  portée  de  la  vérité,  et  celle-ci  a 
»  beau  s'évertuer,  elle  voit  ses  bienfiaits  tenus  en  échec  par 
D  les  lâcheuses  influences  du  prestige  du  maître.  » 

Merci  du  compliment  ;  je  crains  bien  qu'il  ne  soit  jeté  sur  ma 
personne  dans  le  but  de  cacher  l'amertume  du  fond  :  tant  de 
peuples  couvrent  ainsi  leurs  victimes  de  fleurs  avant  de  les  sa- 
crifier  I  Ainsi  H.  J.  Guérin  propose  des  perrectionnementsque 
non-seulement  M.  Gosselin  et  moi  n'acceptons  pas,  mais  encore 
que  nous  repoussons,  el  que  moi,  en  particulier,  j'empêche 
les  autres  chirurgiens  d'adopter  en  leur  faisant  croire  que  le 
blanc  est  rouge  ou  que  le  bon  est  mauvais!  Maintenant  voulez- 
vous  savoir  où  notre  opposition  conduit?  écoutez.  «...  La 
»  précision  a  ici  (il  s'agit  de  la  thoracocentèse  bien  en- 
»  tendu)  autant  d'importance  et  des  conséquences  aussi 
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»  sérieuses  que  dans  tout  ce  qui  regarde  le  mécanisme  des 
»  chemins  de  fer.  Dans  cet  ordre  de  choses,  la  moindre 
»  imperfection  peut  donner  lieu  aux  accidents  les  plus  effroya- 
»  blés,  parce  qu'un  grand  nombre  d'individus  peuvent  en  être 
»  atteints  à  la  fois.  Hais  si  Ton  considère  les  effets  d'une  mau- 
»  vaise  opération  chirurgicale  dans  leur  portée  finale,  on  voit 
»  que,  pour  être  disséminés,  les  individus  qui  les  éprouvent 
»  représentent^  dans  leur  ensemble,  les  catastrophes  qui 
))  jettent  l'épouvante  quand  elles  atteignent  les  individus 
))  réunis  !» 

Comprend-on  maintenant  mon  cauchemar?  Cet  impitoya- 
ble H.  Guérin  pose  des  lois,  invente  des  méthodes.  En  se 
soumettant  à  ses  lois^  en  adoptant  ses  principes  ou  ses  mé- 
thodes, on  guérit  à  peu  près  tout  le  monde  ;  en  ne  les  suivant 
pas ,  en  opérant  d'une  autre  manière,  on  tue  ou  on  laisse 
mourir  les  malades  I  La  multitude  d'individus  ainsi  sacrifiés 
doit  être  comparée  à  ces  foules  que  broient  et  détruisent  par- 
fois en  un  clin  d'œil  certains  chocs  de  chemins  de  fer  !  N*y  a- 
t-il  pas  de  quoi  faire  frissonner  les  plus  endurcis?  et  quand 
on  pense  que  c'est  moi  ou  M.  Gosselin  qui  en  sommes  cause 
par  notre  malencontreuse  opposition,  par  l'influence  de  notre 
enseignement  sur  les  générations  chirurgicales  du  temps,  il 
y  a  bien  de  quoi,  je  pense,  nous  effrayer  et  nous  faire  trem- 
bler !  Il  ne  faut  pas  se  bercer  d'illusions;  avec  sa  comparaison 
des  chemins  de  fer,  notre  collègue  pourrait  nous  mener  loin. 
En  effet,  si  les  malheureux  employés  de  chemin  de  fer  sont 
punis  à  l'occasion  des  accidents  de  leur  ressort,  ils  ont  au 
moins  la  consolation  de  dire  qu'ils  n  avaient  point  prévu  la 
cause  de  tels  désastres  !  Hais  nous,  voyez  donc  ;  rien  ne  peut 
nous  excuser.  H.  Guérin  nous  a  prévenus  cent  fois  que  nous 
faisions  fausse  route  :  il  nous  a  indiqué  sous  toutes  les 
couleurs  la  bonne  méthode  ;  et  malgré  toutes  ses  recomman- 
dations, ses  avertissement  réitérés,  nous  persistons  à  suivre 
la  fausse  voie  ;  nous  devenons  donc  volontairement  de  la 
sorte  cause  de  si  atroces  malheurs  ! 

N'aimant  point  à  rester  sous  le  coup  d'accusations  si  gra- 
ves, je  me  suis  naturellement  cru  obligé  de  voir  si/  fallait 


M.  TILPIAU.  17 

les  accepter  sans  mot  dire  ;  il  m'a  semblé  que  non,  et  qn'en 
me  défendant  j*avais  au  moins  chance  d'obtenir  pour  les 
cbirargiens  et  pour  moi  le  bénéfice  des  circonstances  atté- 
nuantes. 

Et  d'abord,  me  snis-je  dit,  notre  terrible  accusateur  a-t-il 
qualité  pour  nous  régenter  ainsi?  Leschirurgiens  proprement 
dits  ne  parviennent  guère  à  la  notoriété,  à  la  valeur  scienti- 
fique, à  l'autorité  de  praticiens,  qu'après  avoir  traversé  une 
longue  série  d'épreuves  :  ils  passent  des  années  dans  les  am- 
phithéâtres de  dissection,  de  manœuvres  opératoires  sons  le 
titre  d'aides  ou  de  prosecteurs  ;  ils  arrivent  au  bureau  central  ; 
ils  remplacent  les  chefs  dans  les  services  d'h6piiaux  ;  ils  de- 
viennent chefs  de  service  à  leur  tour,  s'exercent  k  la  pratique 
par  la  clinique,  par  renseignement,  par  une  expérience  de 
tous  les  jours;  c'est  alors  qu'ils  ont  droit  d'être  écoutés  ;  que 
lears doctrines  méritent  quelque  confiance  ou  d'être  discutas. 

A  cet  endroit  où  en  est  M.  Guérin,  c'est  un  homme  d'une 
belle  intelligence,  auquel  j'accorde  une  haute  valeur  scienti- 
fique, qui  est  doué  de  vastes  connaissances,  qui  est  capable 
de  tout  dans  les  sciences,  en  chimie,  en  physique,  en  méca- 
nique, etc.;  mais,  il  vous  Ta  dit  lui-même,  il  n'a  point  d'hô- 
pital ni  d'enseignement  public,  et  jamais,  que  je  sache,  il  ne 
s'est  livré  à  la  véritable  chirurgie,  en  dehors  de  ce  qui  con- 
cerne l'orthopédie  ou  les  difformités.  On  peut  donc  dire,  sans 
le  blesser,  qu'il  n'est  pas  chirurgien. 

Qu'il  donne  des  leçons  de  pratique  à  nos  collègues  de  la 
section  d'hippiatrique  k  la  section  d'accouchements,  à  la  sec- 
tion de  médecine  même,  si  bon  lui  semble,  et  comme  il  l'a 
fait  plus  d'une  fois,  je  n'ai  rien  à  y  voir  ;  mais  en  conscience 
rien  ne  m'oblige  à  lui  reconnaître  le  droit  d'en  donner  aux 
chirurgiens,  aux  praticiens,  avant  d'avoir  pris  la  peine  d'en 
recevoir  quelques-unes  pour  son  propre  compte. 

Voilà  donc  d'abord  une  présomption  qui  me  soulage  un  peu. 
M.  Guérin  n'étant  pas  chirurgien,  pourrait  bien  se  tromper 
dans  les  questions  de  chirurgie. 

En  second  lieu,  notre  collègue  voit  des  choses  si  étranges 
en  chirurgie,  qu'on  se  prend,  malgré  soi,  à  douter  de  la  sûreté 
T.  XXXI.  n*  1.  2 
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de  ses  appréciations^  ainsi,  il  affirine  que  dans  les  înjectiops 
vaginales  les  chirurgiens  ou  les  femmes  poussant  parfois  de 
Vair  jusque  dans  la  matrice,  dans  les  trompes,  dans  Je  jpé/ri- 
toine,  oH  il  occasionne  les  pins  aOreux  désordres  et  même  la 
fùOTU  Cela,  il  nous  Ta  dit  en  1856^  ainsi  que  vous  le  trouverez 
dans  nos  Bulletins  de  cette  époque  (tome  XXII,  p.  25&)  ;  etde 
tels  Dialheurs  ne  sont  pas  à  l'état  de  suppositions;  H.Guérin 
les  a  vus  et  en  connaît  une  dizaine  d'exemples  1 

Dn  vaste  phlegmon  survient  à  quelques-uns  des  malades 
auxquels  il  coupait  jadis  les  muscles  du  racbis  (ce  qu'il  ^e 
fait  plus  par  parenthèse  maintenant)  ;  il  traite  ce  phlegmon 
par  la  ponction  sous-cutanée,  et  le  mal  se  dissipe  à  l'instant 
même  ;  au  bout  de  vingt-quatre  heures  il  n'y  en  a  p\\fs  trace  I 
Eh  bien!  les  chirurgiens  se  gardent  bien  de  propositions  de 
cette  force,  ne  voient  pas  de  tels  miracles.  Il  dit  autre  part 
que  dans  les  sections  sous-cutanées,  quelles  qu*.en  soiejat 
rétendue  et  la  profondeur,  le  sang  épanché  pourrai  rester 
sous  forme  de  dépôts  au  sein  des  tissus,  si  c'est  du  sang  vei- 
neux;  mais  que  si  le  sang  est  artériel^  \}  est  constamment 
résorbé  dans  les  vingt-quatre  heures.  M.  Guérin  n'a  donc 
jamais  vu  d'anévrysmes  traumatiqnes,  d*anévrysmes  diffus, 
de  ruptures  artérielles  au  sein  des  membres?  Quelle  confiance 
un  homme  qui  avance  de  telles  étrangetés  p,e^t-il  inspjrer 
aux  praticiens  ? 

Voyons  si  les  raisonnements  de  notre  Âristarque  ont  droit 
à  plus  d'égards.  D'une  part,  il  attribue  à  ses  principes^  k^ 
méthodes^  la  révolution  qui  s'est  faite  depuis  vingt  a^,  ^it-il, 
eu  égard  à  la  thoracocentèse  ;  puis,  un  peu  plus  loin,  U  avoue 
que  dans  les  discussions  qui  ont  eu  lieu  au  sein  de  la  Société 
médicale  des  hôpitaux  (186&}^  on  n*a  tenu  aucun  compte  de 
ses  prétendus  perfectionnements,  de  ses  procédés  opératoires. 
Ce  qui  est  certain,  c'est  que,  dans  ces  discussions  auxquelles 
ont  pris  part  les  hommes  les  plus  autorisés  ^e  notre  temps  : 
MM.  Woillez  et  Béhier,  Gallard  et  Archambault,  Moutarde 
Martin  et  Laillier,  Barth,  Hérard,  ChauRard,  Vidal,  .Ôué- 
rard,  etc.,  il  n'a  été  tenu  aucun  compte  des  travaux  de  H.  Gii^- 
rtn,  et  que  s^on  nom  n'y  a  pas  même  été  prononcé  une  ^ài 


fois,  C9  («i,  ^  mon  ^ns,  ^f  ilja  f^ef^te  âne  ipJQStipe.  C'^est 
poarfant  à  cette  discassioi^  (ja'i)  çipprunte  le^  preuves  j^ajp^ 
réfilique  en  faveor  de  ses  principes,  et  veuille^  saivire  un 
oomeni  sa  manière  d'appr^ier  pu  fl*i^terpréter  leç  fa/ts/il 
signale  127  cas  de  thoracocentëse^  65  iipérisonç,  U2  mQrts, 
de  iOQtfs  caiéjgones  ;  en  classiftnt  ces  ffi.tç  l^),  il  troay.e  ; 

U  CpuâmeDts  séreux 66  guérisoi».        9  morts. 

9        —  séro-ssogaiDS*.       S      —  7    — 

U        — •         séro-pumlents.      S      —  6    -^ 

83        ~         pundcots iO      -«  Aâ    -^ 

Ceqpiuefaài,  remarqnons-Je,  qiieilO  fin  Ijejode  t2]7cas;  on  se 
demande  d^bord  ce  que  ^qnt  deyenns  les  i?  autrjss  malades. 
Msis  enfin  prenons  ce  cbiBre  de  }19>  d^ns  jlequ^l  il  y  a  7^  gné- 
risons  et  à6  morts  ^  deux  tiers  (^e  guérisons  e)  un  tiers  de 
morte.  Mais  M.  J.  Guérincpnyi.çDtque,  dan$  }^  épancj^ement^ 
sérenx,  la  mort  est  rare  ;  M.  Trousseau  et  tous  les  n^édecins 
qui  pratiquent  la  tbpracoceçtèse  Topt  démontré  il  y  a  long- 
temps. .Otons-en  donc  5&,  reste  56. 

Il  a  fait,  lai,  une  échelle  ppq,r  la  gravité  de  l'opér^tioji 
dans  les  autres  cas,  et  cette  ^ayit^  irait,  d'après  lui,  en  aug- 
mentant des  séreux  aux  sé^^ç^rsai^uinif,  %ux  séro-purule^s  et 
ani  por^ents  purs.  Or^  ^ur  9  thoracopentèse^,  leys  inpii^ 
graves,  d'après  li^i,  ep  dehors  d^  séreux  p^,r^,  pour  |j^  ép^- 
chements  séro-isan|[nins,  il  indjjtj^ae  iMi-mêm^e  7  .iports;  p^our 
les  sére-pnrulents,  6  sur  Ift,  e^  po.ip"  les  empyèfl,ep,  jî^  ^uj  9^', 
OD  en  tout  27  mort?  sur  5A I  Voyez  comme  tou|  pela  est  d'ac- 
cord avec  les  lois  qu'il  a  posées!  Il  s'écrie  pourtant  (p.  523)  : 
«  Ces  résultats  spn^  conformes  à  ce  que  nouç  avojçs  dit  de 
»  l'influence  «xercép  par  }à  pajuire  d,e  Tépancheaienl.  »  C'esf 
^n  y  pas  croire.  Bien  ufiieux,  ^1  trojijiye  dans  une  s>tatistique  d^ 
M.  BQwdicb  (de  Boston]  75  malades,  dont  b6  ^nt  morts,  et 
cette  statistique,  dit-il^  confirme  à  pe^  de  chose  prè3  la  pré- 
cédente, et  toutes  deujf  ^jou/^pt  une  nouvelle  preuve  à  la 
^iwie  générale  qM*il  gff4ifint.  Je  ^e  demande  à  JLout  praticien 

\K)  Gasftts  médteoto,  p.  523, 1865. 
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qui  voudra  y  regarder  d'un  peu  près,  y  a-i-il  lieu  de  discuter 
sérieusement  des  prétentions  pareilles,  de  se  laisser  conduire 
par  un  semblable  guide,  et  n*aurais-je  pas  quelque  droit  à 
mon  tour  d'accuser  M.  Guérin  de  vouloir  entraîner  les  chi- 
rurgiens dans  une  voie  funeste  à  Thumanité  ? 

Il  faut  voir  maintenant  la  valeur  de  ses  prétentions  à  la 
constitution  de  l'opération  en  elle-même  et  de  ses  opinions 
sur  l'influence  de  l'air  dans  les  cavités  morbides. 

La  base  des  arguments  de  M.  Guérin,  c'est  l'action  de  Tair 
dans  les  cavités  pathologiques,  pleurales  en  particulier.  Mais 
là-dessus  qu'a-t-il  donc  dit,  qu'a-t-il  donc  prouvé  ou  dé- 
montré qui  n'ait  élé  dit  et  affirmé  mille  fois  par  d'autres  de- 
puis des  siècles  ?  Est-ce  qu'il  n'y  a  pas  eu  de  temps  immémo- 
rial des  aérophobes,  comme  aujourd'hui  en  chirurgie?  A-t-on 
oublié  les  précautions  inouïes  que  prenaient,  que  conseil- 
laient nos  ancêtres  pour  empêcher  le  contact  de  Tair  sur  les 
plaies,  les  recommandations  de  s'enfermer  dans  les  rideaux 
du  lit,  d'avoir  là  tout  préparé,  sous  la  main,  afin  de  pouvoir 
recouvrir  la  plaie  de  son  nouveau  pansement  à  mesure  qu'on 
la  débarrassait  de  l'ancien  ?N'a-t-on  pas  vu,  dans  le  dernier 
siècle,  Monro,  Ailken,  Bromfield,  etc.,  proposer  de  faire  les 
grandes  opérations  sous  l'eau,  comme  vient  de  le  réinventer 
M.  Piorry?  La  nocuité  de  l'air  sur  les  cavités  morbides  a  de 
tout  temps  été  admise  par  les  uns,  et  de  tout  temps  aussi  en 
grande  partie  niée  par  quelques  autres  ;  avec  la  meilleure  vo- 
lonté du  monde,  il  est  donc  impossible  d'accorder  à  H.  Gué- 
rin l'introduction  d'un  élément  nouveau  dans  la  science  sous 
ce  rapport. 

Voulant  profiter  des  expériences  de  MM.  Demarquay  et  Le- 
comte,  des  remarques  de  M.  Bouley  et  de  H.  Poggiale,  il  a 
tenté  de  se  rejeter  en  dernier  lieu  sur  les  actions  chimiques 
de  l'air  mis  en  contact  avec  les  liquides  morbides.  Mais  il 
oublie  que  cette  action  de  Pair  sur  les  liquides  pathologiques 
a  été  soutenue  par  moi  dès  1830,  et  depuis,  soit  à  ma  clini- 
que, soit  dans  les  dictionnaires,  soit  dans  ma  médecine  opé- 
ratoire, à  cent  reprises  différentes  ;  rien  donc  encore  par  là 
qui  lui  appartienne. 
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Il  ireot  on  il  Toolait  que  Tair  introduit  dans  les  cavités 
closes  y  fût  dangereux  quand  il  y  est  renfermé  et  retenu  en 
certaine  quantité  ;  il  convient  aujourd'hui  que  le  danger  n'a 
pis  lieu,  ou  se  réduit  à  peu  de  chose  si  les  tissus  sont  sains, 
si  les  liquides  ne  sont  point  altérés.  Il  ne  pensait  pas  de  la 
sorte  en  1856.  A  l'entendre  alors,  de  Pair  introduit  par  les 
trompes  dans  un  péritoine  d'ailleurs  sain  pouvait  occasionner 
la  mort.  Il  ne  craignait  pas  non  plus  de  rapporter  la  mort  qui 
suit  parfois  la  ponction  des  ascitiques  à  rentrée  de  l'air  par 
la  canule  dans  la  cavité  abdominale. 

Il  est  si  bien  d'accord  avec  MH.  Bouley ,  Demarquay ,  etc. , 
que  pour  lui  le  contact  prolongé  de  ce  gaz  est  très-dangereux, 
tandis  que  pour  ces  messieurs,  l'air,  s*il  n'est  pas  renouvelé, 
perd  rapidement  son  oxygène,  cesse  d'élre  de  l'air^  devient 
un  gaz  conservateur  plutôt  que  destructeur  des  tissus. 

On  ne  s*imagine  pas  le  nombre  d'erreurs  dont  scintillent 
les  discours  imprimés  de  notre  collègue  sous  tous  ces  rap- 
ports. D*une  part,  il  accorde  aujourd'hui  que  les  ponctions 
abdominales  n'exposent  pas  à  l'entrée  de  Tair  dans  le  péri- 
toine, parce  que  la  pression  atmosphérique  fait  disparaître  le 
vide  à  mesure  qu'il  tend  à  se  produire  au  moyen  du  rappro- 
chement des  parois  abdominales.  C'est  là  un  fait  que  je  lui 
objecte  depuis  trente  ans.  Mais  il  ne  s'aperçoit  pas  qn  il  en 
est  de  même  pour  les  abcès,  par  congestion  ou  autres,  à  pa- 
rois molles  et  souples  ;  est-ce  que  quand  le  chirurgien  vide 
nn  grand  dépôt,  ou  un  sac  hydropique  quelconque,  l'air  y 
entrerait  si  l'on  n'exerçait  pas  de  pression  alternative  ou  des 
sortes  de  mouvements  de  soufflets,  soit  avec  la  main,  soit  avec 
quelque  instrument?  est-ce  que  d'elle-même,  ou  par  la  pres- 
sion de  l'atmosphère,  les  parois  de  tels  dépôts  ne  se  rétractent 
pas  au  point  d'empêcher  tonte  introduction  de  l'air  dans  leur 
cavité? 

Il  est  d'ailleurs  d'une  extrême  facilité  en  fait  de  preuves 
en  faveur  de  ses  idées  favorites  :  il  a  besoin,  par  exemple,  de 
prouver  que  Tair  introduit  dans  un  abcès  y  altère  le  pus.  Il 
invoque  aussitôt  une  observation  de  Boyer,  entre  antres; 
Boyer  onvre  et  vide  par  \9l  ponction  oblique  un  abcès  lom* 
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bairé.  La  plaie  se  referme  ;  mais  au  bout  de  quelques  jours 
le  foyer  s'enflamme  :  il  faut  l'ouvrir  de  nouveau,  e^  on  en  re- 
tire  du  pus  infect  mêlé  de  gaz.  M.  Guérin  ne  voii  pas  que  ce 
gaz  ne  peut  pas  être  de  l'air  ;  que  Tair  n'est  pas  ainsi  ren- 
fermé au  delà  de  quelques  heures  sans  perc^re  son  oxygène; 
qu'il  n'a  point  pu  d'ailleurs  y  être  introduit  du  defiors,  parce 
que  d'abord  les  parois  du  foyer  étaient  molles,  cfépressibles 
par  cpnséquent,  et  surtout  parce  que  Boyer  avait  pratiqué  la 
ponction  sous-cutanée,  c'est-à-dire  une  ponction  assez  obïi- 
que  sons  la  peau,  pour  prévenir  toute  possibilité  d'entrée  de 
l'air  dans  l'abc^  :  en  pareil  cas,  on  devine  aisément  que 
l'air  ne  pourrait  s'introduire  dans  (a  cavité  purulente  que  s'il 
y  était  poussé  avec  quelque  injection,  ou  introduit  çxprés  au 
moyen  d'une  seringue.  Il  y  a  donc  là  une  sorte  d'inadvertance 
de  \^  part  de  notre  contradicteur»  et  cette  remarque,  je  n'ai 
pas  besoin  de  le  dire,  s'applique  à  tonte  la  grande  catégorie 
de  cavités  purulentes  on  séreuses  à  parois  souples  qu'on  se 
borne  à  vider  par  la  ponction. 

Pour  être  juste,  il  faut  convenir  d'un  fait  pourtant  :  c'est 
que,  après  certaines  ponctions,  les  liquides  se  dénaturent 
dans  les  foyers  morbides,  et  qu'on  y  trouve  souvent  des  gaz 
en  grande  quantité.  Ce  fait  là  n'est  ni  contestable  ni  con- 
testé ;  reste  à  en  trouver  la  véritable  explication  \  j'en  entre- 
vois d'abord  trois,  en  dehors  de  celles  que  défend  M.  Guérin. 

1^  Je  m'étais  demandé,  dans  notre  discussion  de  1857^  et 
M.  Gosselin  s'est  demandé  comme  moi,  dans  la  discussion 
actuelle,  si  cette  formation  de  gaz  et  cette  putréfaction  des 
liquides  ne  seraient  pas  dues  à  la  purulence  portée  graduelle- 
ment de  la  plaie  mal  fermée  de  l'extérieur  jusqu'à  ('ouverture 
interne  du  trajet,  et  à  la  cavité  malade. 

2""  Ne  serait-il  pas  permis  d'attribuer  ces  changements  à 
la  tendance  au  vide,  à  la  cessation  ou  à  la  différence  de  pres- 
sion, de  tension  qu'entraîne  la  soustraction  des  matières  mor- 
bifiques?  La  cavité  cessant  d'être  distendue,  les  matières  qui 
la  remplissent  ou  en  tapissent  les  parois,  les  liquides  qui  y 
affluent^  ont  une  tendance  manifeste  à  se  raréfier,  à  se  gazéi- 
fier; de  là  des  actions  et  dés  réactions  physiques  et  chimiques 
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qui  doivent  promptement  en  modifier  la  composition.  JVoIle 
part  éridemment  un  pareil  travail  ne  trouve  des  conditions 
d'éyolution  plus  Tavorables  qu'à  la  poitrine. 

y  Une  autre  hypothèse  est  la  suivante  ;  tout  abcès,  toute 
collection  de  liquide,  qui  s'établit  au  voisinage  de  viscères 
on  de  cavités  tapissées  par  une  membrane  muqueuse,  est  sus- 
ceptible de  prendre  l'odeur  des  matières  qui  stagnent  ou 
circulent  naturellement  dans  l'organe  voisin,  d'engendrer  des 
gaz  qui  se  mêlent  au  pus  sans  que  ùour  cela  il  y  ait  commu- 
nication réelle  avec  l'air  extérieur.  Ce  fait,  que  j'ai  signalé  la 
première  fois  en  1825,  je  l'ai  démontré  des  centaines  de  fois 
depuis  à  l'hôpital  et  dans  divers  écrits,  soit  à  la  marge  de 
Tanos,  soit  à  la  vulve,  soit  autour  de  la'  vessie  ou  des  reins, 
soit  dans  les  parois  abdominales  ou  l'épaisseur  des  parois 
tboraciques,  soit  au  cou,  le  long  des  voies  aérifères,  autour 
du  pharynx,  soit  dans  la  bouche,  dans  les  amygdales,  dans 
I  épaisseur  des  gencives,  etc.  En  pareil  cas,  on  s'explique  le 
phénomène^  je  crois,  en  admettant  que  par  imbibitfon,  par  en- 
dosmose ou  autrement,  les  matières  qui  circulent  ou  stagn^^nt 
dans  les  parenchymes,  les  cavités  ou  les  canaux  du  voisinage, 
entrent  par  quelques-uns  de  leurs  éléments  dans  le  foyer 
morbide  ;  que  par  un  changement  de  température  soit  dans 
les  tissus,  soit  dans  les  liquides,  il  s'établit  dans  le  foyer  ut 
travail  chimique,  une  sorte  de  putréfaction  ou  de  décom- 
position, d*où  résultent  et  l'odeur  et  les  gaz  dont  j'ai  parlé. 

Ces  diverses  explications  n*ont  point  la  rigueur  d'une  dé- 
monstration, je  l'accorde;  je  ne  les  donne  qu*à  titre  d'hy|)0- 
thèse,  et  pour  ce  qu'elles  valent  :  on  conviendra  du  moins 
qu'elles  sont  aussi  plausibles  que  celles  de  M.  Guérin,  et 
qu'on  n*a  pas  besoin  de  l'entrée  directe  de  Tair  dans  les  abcès 
ou  les  cavités  closes  pour  comprendre  la  présence  de  gaz, 
ou  de  fétidités  dans  les  collections  morbides. 

Si  au  moins  M.  Guérin  donnait  la  moindre  preuve  que  ses 
opérations  à  lui  ont  plus  de  succès  que  celles  des  autres  mé- 
decins; mais  point;  il  n'en  a  pas,  il  est  vrai,  un  grand 
nombre  qtil  loi  soient  personiielles  ;  il  en  signale  cependant 
un  petit  groupe  de  onze.  Or,  sur  ces  onze  cas  un  pen  détaillés, 
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il  a  perdu  trois  malades,  et  sur  ces  trois*  il  en  est  deux  qu 
appartenaient  anx  épanchements  séreux,  l'autre  à  un  épan- 
chement  purulent.  Ces  beaux  résultats,  il  les  attribue,  bien 
entendu,  k  sa  méthode,  à  la  véritable  méthode  sous-cutanée. 
Ce  serait  bien  si  M.  Trousseau  (1),  qui  n'emploie  pas  la  véri- 
table méthode  sous-cutanée,  n'avait  pas  eu  le  bonheur,  lui, 
de  réussir  onze  fois  sur  onze  malades  opérés. 

Après  tout,  il  faudrait  s'entendre  sur  cette  thoracocentèse  : 
si,  depuis  vingt-cinq  ou  trente  ans,  elle  s'est  perrectionnée  et 
est  devenue  plus  fréquente,  il  ne  faut  pas  se  le  dissimuler, 
c'est  à  M.  Trousseau  qu'on  le  doit  et  non  à  H.  Guérin  ;  car 
c'est  H.  Trousseau  qui  l'a  introduite  comme  opération  usuelle 
dans  le  traitement  des  épanchements  séreux,  suite  de  pleu- 
résies aiguës. 

De  là  une  assez  grande  difGculté  ;  en  effet,  si  comme  l'avait 
établi  jadis  H.  Louis,  fondé  sur  cent  cinquante  observations, 
les  épanchements  pleurétiques  aigus  guérissent  constamment 
sans  opération,  quand  ils  surviennent  chez  des  malades  dé* 
pourvus  de  toute  lésion  organique  concomitante  ou  antérieure, 
à  quoi  bon  ponctionner  la  poitrine  chez  eux?  puis,  si  en  pareil 
cas  la  ponction  est  dépourvue  de  dangers,  il  faudrait  au  moins 
la  mettre  en  dehors  du  total  général.  Cela  dit,  que  peut-on 
attendre  de  la  thoracocentèse,  si  Tépanchement  tient  à  une 
maladie  du  cœur,  à  des  tubercules,  à  des  cancers,  ou  à  quel- 
que lésion  organique  que  ce  soit  de  l'intérieur  ou  des  parois 
de  la  poitrine.  On  ne  voit  que  les  empyèmes  idiopathiques 
qui  puissent  en  indiquer  réellement  l'emploi  ;  eh  bien  alors, 
de  simples  ponctions  ne  suffisent  pas  ;  quand  même  on  y 
ajouterait  les  injections  iodées  pour  empêcher  la  putridité  des 
matières,  et  comme  le  font  assez  bien  pressentir  les  obser- 
vations de  M.  Boinet.  Il  faut  alors  préciser  le  point  déclive 
du  clapier,  pratiquer  là  une  ouverture  suffisamment  large 
de  prime  abord,  soit  secondairement,  recourir  même  aux 
contre-ouvertures,  quand  la  première  incision  est  mal  placée 
ou  insuffisante,  placer  ensuite  soit  une  canule,  soit  un  des 

(1)  Trousseau,  CUmqv»  méâieaXe  de  VHàtel'Dieu,  2«  édjt.  Paris,  1865, 
tome  I,  p.  619. 


M.  vnriào.  35 

drains  de  M.  Chassaignac,  afin  de  permeltre  Tissne  continnelle 
da  pus  et  dMnjecter  au  besoin  dans  la  cavité  pathologique  les 
liquides  détersifs  on  antiputrides  convenables.  Rien  dans  tout 
cela,  comme  on  le  voit,  qui  appuie  les  prétentions  de  H.  Gnérin. 

T  anrait-il  quelque  part  à  lui  accorder  cependant,  dans  le 
manuel  opératoire?  Il  semble  au  moins  y  tenir  infiniment. 
Voyous  donc  par  quel  côté  il  a  modifié  la  pratique  sur  ce 
point.  Il  veut  à  tout  prix  empêcher  l'entrée  de  Tair,  et  il  a 
imaginé  pour  cela  une  série  de  moyens.  Mais  Dupuytren. 
aussi  voulait  empêcher  l'entrée  de  l'air,  comme  Bell,  comme 
tant  d'autres,  et  il  avait  imaginé  le  système  attribué  depuis 
à  Reybard,  la  canule  armée  de  baudruche.  M.  Guérin  me 
bl&me  de  rendre  à  Dupuytren  le  procédé  dit  de  Reybard, 
parce  que,  dit-il,  Dupuytren,  de  son  vivant,  ne  l'a  jamais 
réclamé  et  que  ses  élèves  ne  Tout  revendiqué  nulle  part, 
qu'il  n'y  en  a  pas  trace  dans  les  dictionnaires.  Erreur.  Outre 
la  thèse  de  Boiron,  que  j'ai  citée,  ce  procédé  de  Dupuytren  est 
décrit  tout  au  long  et  en  détail  par  Rallier  à  l'article  Empyème 
du  grand  Dictionnaire  des  sciences  médicales^  ouvrage  assez 
connu  pourtant  et  assez  répandu  pour  que  M.  Guérin  eût  pu 
en  prendre  connaissance. 

Ainsi  il  faudrait  accorder  à  Reybard^  qui  n'en  a  parlé  qu'en 
4826,  l'honneur  d*un  procédé  décrit  sous  le  nom  de  Dupuytren 
dans  les  thèses  de  1816,  et  les  dictionnaires  de  médecine  par 
Ruilier  en  1815  ou  1816,  et  cela  parce  que  c'est  Reybard  qui 
a  popularisé  le  moyen.  Je  sais  qu'il  y  a  là-dessous  toute  une 
doctrine.  On  dit  :  La  découverte  appartient  à  celui  qui  la  fait 
prévaloir  bien  plus  qu'à  celui  qui  en  a  la  première  idée. 
Cette  manière  d'entendre  les  choses  me  paraît  subversive  de 
toute  justice;  il  serait  par  trop  commode,  en  effet,  apercevant 
une  découverte  encore  silencieuse  dans  un  écrit  ou  un  cours, 
de  s'en  emparer,  de  la  crier  à  son  de  trompe  dans  tous  les 
journaux,  et  de  s'en  donner  le  mérite  parce  que  l'auteur  n'est 
plus  là  pour  la  réclamer. 

M.  Guérin  me  reproche  même  d'avoir  favorisé  le  larcin  de 
Reybard  en  faisant  accorder  une  récompense  à  cet  auteur 
sur  les  prix  Montyon  de  l'Institut.  Il  n'y  pense  pas,  vraiment  ; 
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j'aï  pu  crèifé  con^oiie  tM  të  màhdé,  et  je  ùTéii  éuis  dféjà  kft 
q'aé  ici  ed  Jè57,  qae  /âl  découverte  appartenait  à  RéybaVd 
d'abord,  pôfîs  âe  te  qtië  RèybaM  n*a  fait  qu'emprunter  à 
Dupuytren  la  cannié  armée  de  baudruche,  cela  n'empêche 
pas  le  moyeu  d'étré  excellent  et  Reybard,  eà  le  propageant 
d'avoir  rendu  un  véritable  i^rlfie  à  là  pratique  aussi  bien 
que  M.  fiarth»  en  lé  perfectionnait  de  À'ôuvéàu. 

Les  autres  détails  du  ()f6cédé  opératoire  que  réclame 
H.  Guériu  pèdvént  lui  être  enlevés  un  à  un,  et  tous  ensemble; 
il  se  plaint,  ^ar  exemple,  que  M,  Ba/tb  né  lui  ait  attribué 
qn'une  canule  ou  une  sétingue  au  fiéù  de  la  tnétfiôde 
ioiii  entièrel  <x  l'ourquoi  ^a^  inôn  ^Ji,  mon  trocart,  ^ut  aussi 
^ien  que  ma  seringue t  »  dii-if.  Eb  I  mon  Dieu,  pourquoi? 
parce  qu'en  réaUté  rien  de  ibni  cela  ne  fui  appartient  réel- 
lement ;  la  canule,  la  seringue  de  M.  Guérin,  ne  s'ont  pas 
non  plus  de  son  fait  :  elles  avaient  été  employées,  imaginées, 
longtemps  avant  lui  ;  c  esl  à  lï.  Piorry  qu'il  était  réservé  de 
lui  en  donner  la  preuve.  Ainsi,  pas  même  là  seringue  ne  peut 
être  revencïiquée  à  son  profit  I  Son  pli,  son  fameux  pli,  sur  Ie« 
quel  il  insiste  tant,  et  qui  ne  vaut  pas  mieux  que  le  déplace- 
ment de  la  peau  par  des  tractions  convenables,  que  le  trajet 
oblique  et  sous-cutané  des  fonctions  deBoyer  ;  ce  pli,  dis-je, 
dont  il  n'a  parlé  qu'en  ISâd  ou  1S60,  je  le  décrivais,  moi,  tout 
au  loDg,  en  1836,  dans  lé  Dictionnaire  de  médecine  en  30  vo- 
lumes. Voilà  pourtant  à  quoi  peuvent  être  réduites  taàt 
de  prétentions,  tant  dfe  récriminations.  Si  H.  Guérin  se  plaint 
de  ce  qu'on  oppose  sans  cesse  les  mêmes  arguments  à  des 
assertions  cent  fois  Reproduites,  n'est-ce  pas  un  peu  comme 
itartine  de  la  comédie  :  cVôus  me  reprochez  dfe  vous  i^épondré 
toujours  la  même  chose;  mais  c'est  parce  que  vous  médites 
toujours  la  inêmè  chose  ;  et  si  vous  ne  me  disiez  pas  toujours 
fa  même  chose,  je  ne  vous  répondrais  pas  toujours  la  même 
chose  i, ..»  Le  voyant  s'atiribuer  sans  cesse  tout  le  mouvement 
qui  s'opère  dans  la  science  sur  ces  questions,  on  se  rappelle 
malgré  soi  l'histoire  cle  cette  fameuse  mou(^hé  de  la  fable. 

«Je  préfère  dé  beaucoup  ((iit-itj,  n'en  déplaise  à  la  gloire, 
»  vivre  vingt  ans  de  plus  que  cent  ans  daiis  l'bistolré.  i  il  mé 


semSIe;  8  û&,  ftiiëf  ifill^eirâfll  nSïéih  M  côiiîiràirè  ;  àiais  ceci 
est  iRiirê  dé  ^t,  et,  chafcMt  fô  Jait,  des  ^oAtâét  des  coàleuri^ 
it  èé  farfi  paû5  discâter. 

f oubliai  ^oiirtâiit  une  déèoaVérte  de  H.  Gùérin,  et  céttô 
dfeoifférte'  sert  dé  hsiàe  ï  sa  ttfétHôdë  sôus'éàtaiiée,  la  vôicf  : 
les  pTsfJe^,  par  cette  fiéthodë,  leé  tfàsàs  divisés,  dans  qaeTc(0ë 
étendue  qne  ce  soit,  Hésoppàrént  pas,  se  réaAisseùt  pa/ of  j^d- 
nisaii(ïh  Immédiate.    ■ 

Cherehanf  U  comprendre,  éepéndant,  ce  qn'ane  pareille  défi- 
BilioD  Toalait  dire^  j'en  suiiâfveAQ  à  croire,  voyez  àia  Aaîveté  f 
((oe  éelà  signifiait  la  tnfimé  èMse  tjue  réunion  immédiate, 
{{n'agglidination,  pir  première  intentioii;  à  ptésëni,  qiifét 
avantage  It  f  a-t-!!  pour  M  écréùce  à  prônoiicéf  orgdhisàiitA 
immidtaié  plutât  que  réunion  on  agglutination  fmtdédiate  f 
0  Molière  f 

•  Voi  Iwame  jtn»  boUe  marquifla»  »  etc» 


ft  BeUe  marquise,  vos  beaux  yeux,  »  etc. 


m'est  reveiiB  malgré  moi  en  mémoire. 

Je  sais  bien  que  H.  Gaérin,  attribuant  à  Hunier  If  pensée 
om  la  maxime  que  tonte  réunion  de  tissus  doit  être  précédée 
d'isiammatioB^  a  crn  découvrir  une  grande  loi  en  prouvant 
que  rinflttlimatioji  n*est  pas  nécessaire  dans  la  réunion  des 
piaica  aoas^alanées.  Mats  si  finnter  a  eu  cette  idée,  ce  n'est 
peÎBl  cdle  des  chirurgiens  modernesi  et  d'ailleurs,  ceui 
qn  dol  fait  de  la  chirurgie  sons-cutafiée  ont  expliqué  la  réu- 
mm  des  tissos  par  Tintermédiaire  de  la  lymphe  plastique. 
qaaod  elle  ne  s'opérait  pas  par  ragglutlnation  immédiate» 
oQomie  celle  des  lèvres  d'uile  plaie  eitérieure,  etc. 

M.  Jouis  Goiani  :  M.  Yelpeau  convient  que  depuis  une 
vingtaine  d'années  il  ne  fait  que  répéter  les  méihes  choses  en 
ce  qui  concerne  ma  personne  e^  mes  travaux,  parce  que  de 
côté,  dit-il,  je  ne  fais  que  dire  lés  mêmes  choses.  Je  vais 
une  apréable  surprise  t  notre  collègue  en  lui  annon- 
çani  qae  je  ne  reponorài  rien  S  tout  ce  qu'il  vient  de  dire. 
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J'espère  ainsi  mettre  fin  à  un  débat  devenu  sans  objet.  Je  me 
bornerai  à  donner  k  l'Académie  un  simple  éclaircissement  sur 
ia  confusion  que  H.  Velpeau  a  faite  entre  le  travail  de  l'or^a- 
nisation  immédiate^  que  j*ai  dit  être  le  caractère  physiolo- 
gique de  la  méthode  sous-cutanée,  et  la  réunion  immédiate, 
considérée  comme  le  produit  de  Tinflammation  adhésive. 
Pour  M.  VelpeaU)  ces  deux  ordres  de  faits  sont  une  seule  et 
même  chose,  c'est  pourquoi  il  dénie  k  la  méthode  sous-cutanée 
la  base  physiologique  que  je  lui  ai  assignée.  Mais  un  seul  fait 
prouvera  k  quel  point  notre  collègue  s'abuse. 

Lorsque  Ton  coupe  en  travers,  sous  la  peau,  une  masse 
musculaire,  même  un  tendon,  il  se  fait  habituellement  entre 
les  parties  divisées  un  écartement  de  4  à  5  centimètres  qui 
se  comble  par  un  épanchement  de  matière  organisable.  Dans 
ce  fait,  il  n'y  a  certes  pas  réunion  des  tissus  divisés  par  pre- 
mière intention,  mais  un  épanchement  entre  des  parties  qui 
n&se  touchent  aucunement,  et  qui  s'organise  sans  passer  par 
Tintermédiaire  de  rinQammation  suppurative.  C'est  Ik  ce  que 
j'appelle  l'organisation  immédiate,  c'est-k-dire  un  travail 
analogue  k  celui  qui  préside  k  la  formation  et  k  ia  réparation 
des  organes.  Voilk  comment  rorganisalion  immédiate  n'est 
pas  l'inflammation  adhésive,  et  voilk  commentée  travail  peut 
s'exécuter  sous  la  peau,  k  l'abri  du  contact  de  l'air,  malgré 
Técartement  des  tissus  divisés.  J'ajouterai  que  la  prétendue 
inflammation  adhésive  est,  comme  je  Pai  montré  depuis  long- 
temps, un  travail  du  même  ordre,  avec  cette  diflérence  que, 
dans  la  réunion  immédiate,  le  contact  parfait  des  parties 
divisées  soustrait  les  surfaces  des  plaies  au  contact  de  l'air, 
et  que  la  méthode  sous- cutanée  les  maintient  k  l'abri  de  ce 
contact  au  moyen  de  la  peau  fermée,  sans  qu'il  soit  besoin  de 
recourir  k  la  réunion  immédiate  des  tissus  divisés. 

M.  VsLPBAU  :  Ne  confondons  pas  :  ce  que  disait  Hunter 
peut  être  vrai,  mais  ce  qu'il  y  a  de  certain,  c'est  qu'il  peut  y 
avoir  —  et  tous  les  chirurgiens  le  savent  bien  —  réunion 
immédiate  sans  inflammation  dans  les  plaies  des  tendons  par 
exemple,  et  que  l'idée  de  la  matière  organisable  entre  les  tissus 
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divisés  sans  inflammation  n'appartient  pas  plus  que  le  reste 
à  IL  Guério. 

M.  Goiaiif  :  La  cause  est  entendue,  le  public  jugera. 

M.  LB  PBisiDEirr  :  Aucun  autre  orateur  n'ayant  demandé  la 
parole  sur  la  thoracocentëse,  la  discussion  est  close. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heares. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

De  la  maladie  kystique  du  testicule,  par  H.  le  docteur  E.  Conehe. 

lodotbérapie,  ou  de  l'emploi  médico-chirurgical  de  Tiode  et  de  ses  com* 
posés,  par  M.  le  docteur  Boinet  (ouvrage  présenté  par  H.  Yelpean  au  nom 
de  rantenr  pour  le  coocours  au  prix  ItardJ. 

Exposé  des  travaux  de  la  Société  des  sciences  médicales  du  départe 
meol  de  la  Moselle,  186A. 

BuUetin  des  séances  de  la  Société  impériale  et  centrale  d'agriculture  de 
France,  compte  rendu  mensuel  rédigé  par  M.  Payen,  secrétaire  perpétuel, 
2«  série,  t  XI,  n.  9. 

Rapport  sur  les  trayaux  du  Conseil  central  d'hygiène  publique  et  de 
salubrité  de  la  rille  de  Nantes,  1863. 

La  France  médicale,  n.  77  et  78. 

Gaxeite  médicale  de  Strasbourg,  n.  9. 

Journal  de  médecine  de  Bordeaux.  Septembre. 

Gazette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  39. 

Annuaire  de  la  Soeiété  météorologique  de  France,  S*  partie,  f.  1  à  6. 

Gazette  des  eaux,  n.  392. 

Gaaette  médicale  de  Paris,  n.  39. 

Le  Courrier  médical,  n.  39. 

Le  Mouvement  médical,  n.  27. 

La  Médecine  contemporaine,  n.  19. 

L'Abeille  médicale,  n.  40« 

ReTue  de  thérapeutique  médico*chirurgicale,  n.  19. 

Bulletin  général  de  thérapeutique,  30  septembre. 

Union  médicale  de  la  Provence.  Septembre. 

Revue  médicale  française  et  étrangère,  30  septembre. 

Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  27. 

L'Union  médicale,  n.  116  à  118. 

Gasette  des  hépitaux,  n.  llAàllS. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  deaseleacee, 
t.  LX,  n.  13. 


StANCB  DU  10  OCTOBRB  1865. 


PmÉSIDElVCE  DE  ■•  BOVCHAIIIIAV, 

VlCB-PEiSIDIRT. 


Le  procès-yerbal  de  la  dernière  séance  est  lu  el  adopté. 

GQR^ESPpNDANCE  OFFICIELLE. 

HL  le  ministre  de  Tinstniction  publique  adresse  à  Vàeat^ 
demie  : 

L  Un  travail  de  H.  le  docteur  Honot,  méidocin  à  Hont- 
aanche  j(Nîàvre)»  iur  fifub^tr^des  w^rrim  gt  fa  tmifffité 
de»  petits  enfants,  {Commissaires  :  MM.  Jacqpemier  et  filot.) 

U.  Une  lettre  de  BL  Morand  et  un  mémoire  de  H.  Manuel 

» 

MiBU  Di  FosRTBS  sur  le  traitement  du  choléra.  (Commission 
duckoléra.) 

m.  Une  lettre  par  laquelle  M.  LtoM  Pabihtiaa,  notaire  à 
Cierp  (Haute-Garonne),  rappelle  TenToi  qu'il  a  fait  en  d'au- 
tres temps,  d*un  mémoire  de  sa  composition  sur  le  choléra. 
(Renvoi  à  M.  Barth,  rapporteur.) 

H.  le  ministre  de  Tagriculture,  iu  Gopunfince  et  dis  tra- 
vaux publics  transmet  à  l'Académie  : 

L  Un  mémoire  dpfiçj^ptif  de  deux  apjpajreils  à  sudation,  in- 
ventés par  M.  Andrieu^  (dp  J^rioude). 

IL  Le  rapport  de  M.  le  docteur  Scbhiidir  sur  une  épidé- 
mie de  fièvre  typfaoTde  qui  a  régné  à  Tfaionviile  (Moselle) 
pendant  Tannée  1865.  {Commision  des  épidémies.) 

UL  L'eitaaii  A'un  aninge  «fuJUi^Mr  M.  ftn9M>  m  '<» 
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épidémies  ejt  sqr  les  épizooties.  j^Çimmissaires  :  MM.  jKâyar, 
Leblanc  Bouley  et  Reynal.) 

17.  Vu  rappcct  da  conseil  d'bygîtee  d#  d^piMrieiwNii  de  la 
Gironde,  sur  les  vaccinations  pratiquées  da&s  ce  déparieneat 
pendant  Tannée  186&. 

V.  Un  rapport  de  M.  Ae  itocte^r  BIsançkw,  jBiédecJA-mi^ 
à  l'jbApît»!  du  PeiTt  ^  Milia«i«b  /(Algérie),  wr  le  senriçe  màr 
dical  de  ThApital  militaire  UierjDii  d'Qaaunam-IUxaf  pen- 
dant l'année  186/i.  (Commission  des  eaux  minérales.) 

VI.  Des  échantillons  d'yne  eau  minérale  située  dan3  la 
commune  de  Beaulieu  (Haute-Loire),  pour  être  analysée  dans 
le  lajboratoire  de  T Académie,  {fdême commission.) 

VD.  Les  recettes  et  échantillons  de  divers  remèdes  préco- 
nisés pour  le  traitement  des  plaies,'des  rhumastîmes  et  contre 
le  choléra.  {Commimon  des  remèdes  secrets  et  nouveaux,) 

VIIL  Le  tableau  des  vaccinations  pratiquées  dans  le  dépar- 
tement de  la  Seine  pendant  Tannée  1864.  {Commission  de  vac- 
cine.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITS. 

I.  H.  Ant.  AouiLAH,  secrétaire  perpétuel  de  TAcadémie  des 
sciences  de  Madrid,  accuse  réception  à  l'Académie  des 
to  mes  XXVIII  et  XXIX  de  son  Bulletin. 

IL  JL  le  docteur  Cabbql,  médecin  principal  chef  de  ThApita;! 
militaire  thermal  de  Bourbonioue-les-Bains,  adressa  ^  TAcadé- 
mîe  son  rapport  g^B^éral  sur  le  service  médical  de  cet  éta- 
Uâssement  pendant  Tannée  lj86&.  {Commission  défi  egsn^ miné- 
rales.) 

ni.  Médication  rationnelle  de  Tangîne  cooenneuse  et  du 
croup  d^emMée  par  le  baume  de  copabu  et  le  poivre  de  eu- 
hèbe.  —  Mémoire  de  H.  le  docteur  TamiAU.  {Commissaires  : 
MM.  Bergeron  et  Delpech.) 

IV.  MM.  BONNARD,  pEBBRBT,  ÇoFFM^WN;  NtS3,  PoGGIOLI, 
ROBKBT,  ^NDBAS  et  SiGNOBBX    popm^t|l^t  à  V^Cg4^^}^  t  IÇS 
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nos,  des  considérations  sur  l'épidémie  de  choléra  sévissaal 
actuellement,  les  autres,  certains  modes  de  traitement  de  leur 
invention  pour  combattre  cette  maladie.  {Renvoi  à  la  corn- 
nmrion  du  choléra,) 

V.  M.  le  docteur  Morbl,  médecin  en  chef  de  l'asile 
Saint-Yon  à  Rouen,  adresse  à  l'Académie  plusieurs  ouvrages 
de  sa  composition  pour  le  concours  au  prix  Itard,  année  1867. 

Ces  ouvrages  sont  inscrits  sous  le  n"^  2  du  concours. 

VI.  M.  GiBBRT  demande  la  parole  à  roccasion  du  procès-ver- 
bal :  «  Par  suite,  dit-il,  de  l'importante  communication  qui  vous 
a  été  faite  dans  la  dernière  séance  par  notre  savant  collègue, 
M.  le  docteur  J.  Guérin,  je  désire  présenter  une  remarque 
que  je  crois  utile  et  opportune.  11  y  a  un  grand  intérêt  k  dis- 
tinguer de  prime  abord  les  diarrhées  inflammatoires  ou 
bilieuses,  qui  peuvent  se  montrer  sous  le  règne  de  l'épidémie 
cholérique,  de  celles  qui  doivent  être  rattachées  à  cette  épi- 
démie. Or,  il  existe  un  signe  constant,  infaillible,  facile  à 
saisir,  que  je  n'ai  jamais  vu  manquer  dans  le  cours  des  trois 
grandes  épidémies  de  1832, 69  et  53-5(i,qui  sertàfaire  connat- 
tre  sur-le-champ  la  diarrhée  développée  sous  l'influence  mias- 
matique. Ce  signe  se  tire  de  l'élat  de  la  langue.  Tandis  qne 
dans  les  diarrhées  simplement  irritatives  ou  bilieuses  la  lan- 
gue se  présente  rouge,  sèche  et  pointue,   dans  l'immineDce 
du  choléra,  etk  plus  forte  raison  lorsqu'il  est  déclaré,  la  lan- 
gue est  large,  pftie,  humide,  blanche  et  recouverte  d'un  en- 
duit muqUenx  plus  ou  moins  épais.  Ce  n'est  pas  assurément, 
que  je  prétende  qne  tous  les  sujets  qui  présentent  cet  étal  de 
la  langue  doivent  être  infailliblement  attaqués  du  choléra  ; 
mais,  du  moins,  ils  subissent  l'influence  épidémique,  et  il 
suffit  de  la  présence  ou  de  l'absence  de  ce  signe  pour  indi- 
quer les  précautions  à  prendre  ou  pour  dissiper  complète- 
ment les  alarmes  qu'on  aurait  pu  concevoir...  ce  qui,  bien 
entendu,  ne  dispense  pas  des  mesures  de  repos  et  de  régime 
commandées  parla  prudence  en  pareil  cas.  J'ajouterai,  quant 
k  la  diarrhée  prémonitoire,  que,  dans  l'épidémie  actuelle, 
trois  vieillards,  pensionnaires  de  l'asile  de  la  Providence 


CmALB.  —  DBS  GBOSSBS  PIKRRBS  DANS  LA  CTSTOTOMIE.    33 

(chanssée  des  Martyrs,  à  Montmartre)  dont  je  suis  le  méd^in, 
ont  été  enlevés  en  deux  jours,  la  semaine  4<irnière,  par 
un  choléra  foudroyant,  et  sans  diqrrhée  antécédente,  daps 
Tespace  de  dix  heures,  de  onze  heures  et  de  vingt-quatre 
heures.  Aussi,  tout  en  adhérant  à  la  règle  générale  si  bieK 
posée  par  notre  savant  collègue,  je  ne  puis  me  refuser  noa 
plus  à  admettre  les  cas  exceptionnels  dont  j'ai  pu  constater 
un  certain  nombre,  tant  en  ville  que  dans  mes  salles  de 
rhôpital  Saint-Louis,  où  j*ai  eu  à  soigner  plusieurs  cen* 
taines  de  cholériques,  pendant  le  cours  des  épidémies  préci- 
tées. » 

LECTURES. 

L  Du  morcellement  des  grosses  pierres  dans  la  cystotomte, 

par  H.  CiviALB. 

L'extraction  d'une  pierre  vésicale  dure  et  volumineuse  par 
)e  périnée  ou  par  Thypogastre  est  une  opération  généralement 
grave,  qui  a  exercé  la  sagacité  des  chirurgiens  les  plus  émi. 
nents.  Les  uns  ont  cherché  à  casser  la  pierre  par  la  percus- 
sion (1);  les  autres  ont  eu  l'idée  de  la  Taire  éclater  dans 
la  vessie. 

La  pratique  n'a  point  consacré  ces  divers  essais. 

On  a  imaginé  aussi  de  modifier  les  incisions  périnéales; 
mais  tout  ce  qui  a  étédit  en  leur  faveur  ne  prouve  pas  qu'elles 
détruisent  le  principal  obstaele  à  la  sortie  de  la  pierre  ; 
car  la  grande  difficulté  existe  au  col  de  la  vessie.  Les  succès 
allégués  tiennent  à  d'autres  causes.  Ici  la  gravité  est  en  rai- 
son de  la  disproportion  entre  le  volume  de  la  pierre  et  le 
diamètre  de  la  plaie  (2). 

Quiconque  a  opéré  ou  vu  opérer  dans  ces  conditionSi  se 

t 

(1)  On  sait  qu'un  chirurgien  de  Tantiquité,  Ammonius  d'Alexandrie, 
briBatt  dans  la  vessie,  au  moyen  d'un  ciseau  de  statuaire,  en  frappapt 
dems  avec  un  marteau,  une  pierre  qu'il  ne  pouvait  extraire.  De  là  son 
sunMV  de  iMutUmos  ou  casseur  de  pierres. 

(2)  Vojez  ParaHm^y  p.  A42  et  suiv. 

T.  XXXI.  N'  2.  3 
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rend  aisément  compte  des  tentatives  qui  ont  été  faites  en 
vue  de  faciliter  une  manœuvre  capable  de  compromettre  la  vie 
du  malade  et  la  réputation  de  Topérateur. 

En  1826J'eus  à  extraire  par  la  taille  bilatérale  une  pierre 
énorme,  pesant  plus  de  180  grammes.  Le  uialade  succomba. 

Ce  fut  à  la  suite  de  cette  opération,  que  je  fis  construire, 
en  prévision  des  cas  analogues,  un  fort  instrument  pour 
morceler  les  grosses  pierres  dans  la  vessie  (1). 

Cet  appareil,  construit  d'après  le  trilabe  ordinaire,  ne 
servit  que  pour  des  expériences.  11  ne  fut  pas  appliqué  à 
rhomme.  Plus  tard  j'imaginai  d'autres  combinaisons  qui 
n'eurent  pas  plus  de  succès.  Cependant  les  Taits  de  ce  genre 
se  multipliaient  (2).  Dans  l'espace  de  quelques  années,  on  en 

(1)  Voyez  De  la  lilhotritie^  1827,  iii-8,  p.  xxx  de  rintroduclion  et  pi.  V. 

(2)  On  Irouvera  dans  mon  TraiU  de  V affection  calculeuse^  p.  126  et 
suivantes,  les  principaux  cas  de  grosses  pierres  «extraites  par  la  taille  on 
trouvées  dans  la  vessie  après  la  mort.  Je  me  conlenterai  ici  d'un'»  ^immig- 
ration soiuuiaire,  en  ayant  .soin  de  iioltr  i|uh.  |f*«(  uiitfuis  cit^s  $.f^  sunt  ru- 
remeni  a'^treints  à  des  mesures  piY^ci»e.s.  Le  (>lll^'  souvent  ils  ont  ^implf- 
ment  indiqué  le  poids  des  pierres  volumineuses  qu'ils  avaient  sous  le> 
yeux,  ou  donné  approximativement  leur  volume,  en  les  comparant  à  des 
objets  connus,  des  fruits,  des  œufs,  etc.  Quelques  praticiens  distinguent 
les  calculs  en  petits,  moyens  et  gros.  C'est  de  ces  derniers  qu'il  s*agit  ici. 
Les  pierres  pesant  3  onces  (90  grammes)  sont  quelquefois  difficiles  à 
extraire.  Lawrence  en  a  retiré  une  de  k  onces  3  gros.  Viricel,  Belmas, 
Marcel,  Prosinus,  Lentillus,  Scultet,  citent  des  cas  de  calculs  de  5  onces 
et  demie.  J'en  ai  retiré  un  de  5  onces  par  Thypogastre.  Scultet,  Brugna- 
telli  citent  des  pierres  de  6  onces.  J'en  ai  extrait  par  le  périnée  une  de 
6  onces  3  gros.  Béclard  en  a  retiré  une  de  6  onces.  Frère  Côme  en  a 
extrait  une  de  7  onces  3  gros.  Les  pierres  de  8  onces  ne  sont  pas  rares. 
Salmuth,  Rosinus,  Lentillus,  Detharding,  Ledran,  Smith,  en  citent  des 
exemples.  Jean  Colot  guérit  un  homme  en  le  débarrassant  d'une  pierre  de 
9  onces.  Barbantinî  (taUle  rocto-vésicale)  a  extrait  un  calcul  de  9  onces, 
et  un  autre  de  9  onces  et  demie  fut  extrait  par  le  haut  appareil  ;  d'après 
M.  Belmas,  Fabrice  de  Hilden  et  Hagendorf  en  ont  vu  de  9  onces.  Tolet 
relira  une  pierre  de  10  onces  ;  la  mort  survint  le  neuvième  jour.  Smith  en 
retint  une  de  17  onces  et  demie  ;  le  malade  guérit.  M.  Rigal  dit  avoir 
extrait  atec  succès  une  pierre  de  10  onces,  3  gros  (taUle  vésico-vaginale. 
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observadonze  des  pins  graves^  qui  mirent  ea  pleine  évidence 
Vinsoftisance  des  ressources  de  I  art  (1). 

fistule).  Bnignatelli,  Helwig,  Boni  ont  tu  des  pierres  du  même  poids. 
Coiot  retira  une  pierre  de  il  onces  (mort).  Chéselden,  Kleine  ont  retiré 
des  pierres  de  12  onces,  et  les  malades  ont  survécu.  Une  pierre  de  ce 
poids  fut  eztrcite  par  Travus  ;  le  malade  succomba.  On  cite  d'ailleurs, 
Benêt  antre  autres,  des  pierres  trouvées  dans  la  vessie,  après  la  mort, 
pesant  12  à  i3  onces.  DnUgnon  a  extrait,  ehes  une  femme,  uie  pierre  de 
ià  onces  (incontimnee  d'urine).  Blancard,  Schroeck,  Potin  ont  vu  des 
pierres  du  même  poids.  Tbomassin  en  a  retiré  une  de  14  onces  et  demie 
de  la  vessie  d'un  homme  mort  h  la  suite  d*affreuies  tentatives  d'extraction  « 
dans  lesquelles  on  avait  faussé  les  plus  fortes  teneites  sans  succès.  Tester 
et  Noël  ont  vu  des  pierres  aussi  volumineuses  qui  n'ont  pu  élro  extraites 
ni  par  le  périnée  ni  par  l'hypogaslre.  Gooch  a  extrait  une  pierre  de 
15  onces;  l'opéré  a  survécu  avec  une  Astule.  Astley  Cooper  a  retiré  une 
fâenne  de  16  onces  (j'en  ai  extrait  une  du  môme  poids  h  l'Iidpital  Necker)  : 
le  malede  est  mort  peu  de  loiups  aprè»  l'Apéfntioii.  DaiM  !rs  imv  »(ialo)ruei; 
«!itè«  p»r  Helmont,  BprflLiM)  'Aacutus  l.nî^it^iiiiiy,  l'«'x(r:irlion  (!<'  pi^rres^  d«* 
tK  oiU'«i9  a  A(é  suivie  proiiipteiiipfit  àt  îa  mnr!.  Ainsi  ile«  uialade»  ihi^iv» 
par  Gratte,  Viveiii^iv,  Deschamp-s.  de  («uise,  pour  deo  pierres  «socore  plus 
volumineuse.*.  La  pierre  t^nornie  de  )4  onces,  que  £arie  ne  parvint  pas  i 
extraite  de  hi  ve»s>ie,  a  été  pour  ca-.  chirur|pen  roeeast0i|  d'mi  tra[v<jilintf''>. 
ressent  sur  le  danger  de  l'extraction  des  grosses  pierre».  {Medico-chirurg , 
TVonsacf.,  1. 1,  p.  9h.) 

Oq  na  sa  rendrait  pas  compte  des  succès  mentionnés  dans  les  cas  qui 
précédent,  si  Ton  ne  se  rappelait  doux  particularités  importantes,  que]'ai 
indiquées  à  pluneurs  reprises,  et  qu'on  oublie  trop  som'ent. 

Quelques  gros  calcula  sont  tellement  fViablcs,  qu'ils  se  désagrègent  an 
moindre  contact  des  tenettes  pour  les  saisir. 

Dans  plusieurs  cas  de  grosses  pierres,  le  col  véricaîl  et  la  prostate  qui  ' 
l'entoure  en  grande  partie  sont  aplatis  d'arrière  en  avant  ;  le  col  se  dilate 
par  suite  de  la  pression  exercée  par  la  pierre;  la  prostate  subit  une  sorte 
d'atropbie  ;  la  pierre  s'engage  dans  le  col,  et  son  débridement  par  côté 
suffit  pour  Textraire. 

Ce  n'est  pas  pour  les  cas  de  cette  espèce  qu'a  été  institué  le  nouvesu 
procédé  qui  consiste  k  perforer  et  à  faire  éclater  dans  la  vessie  les  pierres 
trop  volumineuses  pour  sortir  par  la  plaie  et  trop  dures  pour  céder  à  la 
pression  des  tenettes. 

(1)  Voyes  Parailèlê,  p.  Iit6. 


S0  LECTUEIS. 

Ge  fat  h  la  suite  d'une  de  ces  opérations  laborieases,  qui 
eut  de  funestes  conséquences,  que  je  repris  mes  anciens  essais* 
en  suivant  toujours  la  voie  tracée  par  nos  matjlres.  Mais  j,e  na 
tardai  pas  à  changer  de  système. 

On  s'était  borné  jusqu'alors  à  invigiAejr  d^  instnuweats 
sfiéciaux,  autres  que  les  teoett^es.  Introduis  àm»  la  vessie, 
ils  devaient  servir  uniquement  à  moreeler  les  calculs.  Po«r 
teminer  ropéniion,  qa  «mploifalt  d'autres  Jnalraments. 

Le  prdilème  consistait  à  aimplifierla  manoeuvre  en  se  ser- 
▼aat  du  même  instrument,  c'est-à-dire  de  la  tenette,  pour 
remplir  toutes  les  indications. 

Sans  entrer  ici  dans  les  détails  des  expériences  prélimi- 
naires, je  donnerai  une  idée  sommaire  du  nouveau  procédé» 

Mon  premier  appareil,  le  casse-pierre^  est  de  1827.  J*ev  aï 
iieproduit  la  figure  k  c6té  de  celle  de  l'instrument  dont  je  ma 
^ers  aujourd'hui  (d).  Ces  deux  instruments  diffèrent  peu  en 
apparence,  et  cependant  le  premier  est  resté  inapplicable, 
tandis  que  l'autre  est  appliqué  avec  succès. 

Dans  les  deux,  les  moyens  d'attaquer  et  morceler  la  pierre 
sont  identiques,  à  savoir  :  le  foret  simple,  le  foret  à  éclate- 
ment, le  cuivrot,  le  support  coudé  et  ses  accessoires.  La 
différence  essentielle  est  dans  la  manière  de  saisjr  la  pierre 
dans  la  vessie  et  de  la  fixer.  C'est  sur  cç  poijst  qjae  s'eçt  porti&e 
toute  mon  attention. 

Au  trilabe  dont  je  nie  servais  dans  mes  premieis  essais,  j'aî 
substitué  la  tenette  ordinaipe,  modifiée  selon  la  nécessité. 

C'est  de  cette  substitution  que  date  la  série  de  nouveHes 
reoberohes  dont  je  présente  les  résultats  à  l'Académie. 

Par  la  plaie  du  périnée,  on  introduit  dans  la  vessie  la  noa- 
velle  tenette,  avec  laquelle  la  pierre  est  saisie  et  fixée. 

Si  l'extraction  n'est  pas  possible,  on  adapte  aux  branches 
de  la  tenette,  pour  opérer  le  morcellement  de  la  pierre,  un^ 
griffe  conductrice  qui  permet  de  rendre  ijpqaobiles  les  bran- 
ches de  l'appareil  et  de  porter  dans  U  v.easie  les  ^rets  simple 
et  conique  sans  léser  les  organes. 

(1)  Voyw,  plus  loin,  pi.  I  et  II. 
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Ces  instruments  accessoires  constituent  un  appareil  dis- 
tinct, qu'on  tient  en  réserve  dans  le  premier  temps  de  Topé- 
ration,  et  qui,  adapté  à  la  tenette»  en  cas  de  besoin,  est  retiré 
avec  facilité,  dès  qu'il  a  servi.  Cet  appareil  s'ajuste  aux  bran- 
ches de  la  tenette,  sans  rien  changer  à  la  position  de  celle-ci, 
sans  déplacer  la  pierre,  et  sans  ineonvéoient  pour  l'opéré. 
Sous  son  action,  la  pierre  perforée  le  désagrège,  si  elle  est 
friable,  et  elle  éclate,  si  sa  consisUmce  est  grande. 

Cela  fait,  l'appareil  est  enleyé,  fes  branches  de  la  tenette 
restent  libres;  et  l'opérateur  écrase,  par  la  pression,  les  frag- 
ments placés  entre  les  mors.  Il  109 retire  sans  changer  d'ins- 
trument. 

Tel  est,  en  substance,  le  nouvHu  procédé  potfr  morceler 
la  pierre  dans  la  cystotomie. 

Dans  Ie9  applications  de  ce  proiédé,  ainsi  que  dans  mes 
expériences  préliminaires,  la  pratique  de  la  litbotritiem'aété 
^'un  puissant  secours. 

C'est  qu'il  y  a  des  rapports  frapf  ants  entre  les  deux  opé- 
rations, savoir  :  le  Iroiement  des  calculs  par  la  litholritie  et 
le  morcellement  des  grosses  pierres  dans  la  cystotom je.  Dans 
la  première^  on  brise  le  calcul  entre  la  tète  du  perforateur  et 
les  crochets  du  trilabe  ;  s'il  résisttf^  m  fait  des  perlerations, 
pour  vaincre  la  résistance. 

Dans  la  seconde,  on  essaye  d'abord  d'écraser  I»  pierre  entre 
les  mors  de  la  tenette  par  la  com|MPession  ;  et  si  elle  résiste, 
on  la  percute,  on  la  perfore,  on  la  fait  éclateri  et  avec  la 
tenette  on  écrase  les  fragments. 

huirumelUs  pour  la  nou9elk  opéraiimL 

Les  Ogures  ci-contre  représentent  très-exactement  les  nou- 
veaux instruments.  J'y  joins  quelques  observations  explica- 
tives. 

i*  Tenette  modifiée.  —  En  modifiant  la  tenette,  j'en  ai  res^ 
pecté  le  principe;  j'ai  seulement  vi0i  à  remplir  les  principales 
indications. 

Dans  la  pratique  ordinaire,  une  grosse  pierre  échappe 
souvent  pendant  l'extraction.  Pour  prévenir  cet  accident,  il 


Vl.  I.  —  Casse-pierre,  1^'  modèle. 
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l'i..  It.  —  Gaise-i'iorre,  2*  atodèle. 
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suffit  d*aplatir  les  mors  de  la  teneite  et  d'en  rapprocher  légè- 
rement les  extrémités  (1).  Dans  les  cas  qui  nous  occupent,  il 
faut  en  outre  recourber  en  dedans  l'extrémité  des  mors  sous 
forme  de  crochets. 

Cette  disposition  existe  dans  mes  trilabes,  et  son  utilité  est 
de  toute  évidence.  Les  crochets  des  mors  de  la  tenette  ne 
s'opposent  point  à  l'appréhension  du  calcul  et  le  fixent  de  ma- 
nière à  le  rendre  immobile.  Tài  morcelé  à  grands  coups  de 
marteau  de  grosses  pierres  très-dures,  retenues  entre  les 
mors  d'une  tenette  de  force  moyenne.  La  percussion  s'opère 
parfaitement,  et  j'en  aurais  étendu  les  applications  si  ce 
n'étaient  les  secousses  que  produisent  les  coups  de  marteau. 

Les  branchés  de  la  tenette  ordinaire  sont  trop  courtes  et 
trop  faibles,  les  anneaux  sont  petits.  Ainsi  construit,  l'in- 
strument se  déforme  ou  se  rompt  dans  les  cas  de  grosse  pierre, 
et  la  main  de  l'opérateur  est  meurtrie  pendant  la  manœuvre. 
La  nouvelle  tenette  ne  présente  point  ces  inconvénients. 

A  partir  de  leur  entrecroisement,  les  branches  présentent 
une  légère  courbure  à  concavité  supérieure  pour  les  besoins 
de  la  manœuvre  (2). 

Le  bouton  de  jonction  supporte  une  douille  mobile,  destinée 
h  maintenir  les  perforateurs  dans  la  direction  convenable, 
pour  attaquer  la  pierre  par  le  ceotre.  Une  allonge  placée  der- 
rière cette  douille,  protège  l'angle  supérieur  de  la  plaie.  Du 
bouton  aux  anneaux,  les  branches  sont  aplaties,  plus  longues 
et  plus  fortes  que  dans  la  tenette  ordinaire.  Cette  disposition 
augmente  le  vdiame  apparent  de  l'instrument;  mais  la  partie 
qui  pénètre  dans  la  vessie  diffère  à  peine  par  le  volume  des 
tenettes  ordinaires.  L'augmentation  de  longueur  et  de 
volume  de  la  (lartie  externe,  sans  gêner  la  manœuvre,  permet 
à  l'opérateur  d'exereer  une  vigoureuse  pression,  sans  forcer 
les  branches  et  Sans  se  meurtrir  les  doigts. 

L'introduction  des  tenettes  dans  la  plaie  est  généralement 
facile.  On  se  sert  d'un  gorgeret  à  large  gouttière  ;  et  quel- 
quefois on  s'en  passe  sans  inconvénient.  Les  tenettes  les  plus 

(1)  Voyez  Patallèhj  pi.  III. 

(2)  Voyez  pi.  II. 
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petites,  celles  qui  servent  poar  les  enfants,  pénètrent  sans 
effort.  Mais  dans  ces  cas  il  importe  de  manœuvrer  avec  pré- 
caution pour  saisir  la  pierre.  Si  on  la  serrait  brusquement, 
elleroolerait  et  les  branches  pourraient  chevaucher. 

Les  tenettes  à  mors  allongés  et  à  crochets  sont  spéciale- 
meni  réservées  pour  les  grosses  pierres.  Cependant  il  est  dif- 
ficile de  les  saisir  quand  elles  sont  d'un  volume  énorme;  il 
faut  alors  employer  les  tenettes  dont  les  branches  sont  sépa- 
rables  comme  celles  des  forceps  pour  les  accouchements. 
Qoelleqaesoit  d'ailleurs  la  force  des  mors,  la  partie  externe 
De  change  pas.  Les  branches  extérieures  seront  longues  et 
larges,  de  façon  que  la  même  griffe  puisse  les  serrer  et  les 
maioteoir. 

2*  Appareil  pour  morceler  la  pierre.  —  La  pièce  principale 
de  cet  appareil  est  la  griffe  conductrice  (4).  C'est  au  moyen 
des  crochets  latéraux  de  la  griffe  et  de  la  vis  de  pression  que 
les  mors  de  la  tenette  sont  fixés  sur  la  pierre,  de  manière  à 
prévenir  tout  déplacement 

Elle  se  décompose  ainsi  :  une  tige  plate,  médiane,  qui 
s  appelle  porte-griffe,  dont  l'extrémité  postérieure,  recourbée 
en  baot,  fournit  un  point  d'appui  à  l'opérateur  pour  tirer  sur 
la  griffe.  Les  branches  de  celle-ci  ont  la  forme  d'un  T,  et  à 
ses  extrémités  sont  deux  crochets  qui  s'appliquent  sur  le 
côté  externe  des  branches,  pour  les  rapprocher  et  les  fixer  au 
moyen  d'une  vis.  Dans  les  cas  de  très-grosses  pierres  dures, 
je  me  sers  d'une  griffe  double  avec  deux  vis  de  pression, 

Arextrémité  coudée  de  la  tige  porte-griffe,  se  trouvent  une 
oaverture  arrondie,  c'est-à-dire  la  première  douille,  sembla- 
ble à  celle  de  la  seconde  douille  placée  sur  le  bouton  de  jonc- 
tion des  branches  de  la  tenette,  et  destinées  au  passage  des 
forets  ;  et  un  écrou  brisé  qui  reste  muet,  comme  dans  le 
liihodaste  ordinaire,  tant  que  son  action  est  inutile,  et  qui 
foiictjonne  pour  faire  éclater  la  pierre. 
A  la  face  inférieure  de  la  tige  porte-griffe,  est  une  ouver- 
tore  camée  oo  collier  pour  recevoir  et  fixer  au  moyen  d'une 

4)  tojes  pi.  11,  flg.  5,  et  pi.  III,  Og.  A. 
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vis  la  tige  du  supporl  coudé  ou  lour-eu-1  air,  lorsqu'il  esl 
utile  de  pratiquer  uoe  porforation  préalable.  A  ce  support 
sont  adaptés^  une  broche,  un  poussoir  et  une  vis  de  pression 
qui  en  règle  l'action  ;  un  foret  simple  avec  sa  poulie  ou  cui- 
vrot;  un  autre  Foret  à  manche,  k  vis  conique  et  a  tige  taraudée 
du  côté  du  manche.  On  fixe  la  pierre  en  tirant  sur  la  griffe 
conductrice  qui  rapproche  les  branches.  Quand  la  main  ne 
suffit  pas,  on  a  recours  à  un  pignon  ou  à  une  vis  de  rappel 
dont  la  tige  s'applique  sur  la  deuxième  douille,  et  qui  fonc- 
tionne à  l'aide  de  Técrou  brisé.  Ce  puissant  moteur  fait  glis- 
ser sans  le  moindre  effort  la  griffe  sur  les  branches. 

L'archet  est  une  des  pièces  principales  de  Tappareil.  Ceux 
que  l'on  place  d'ordinaire  dans  les  boUes  d'instruments  fonc- 
tionnent diflicilement.  L'archet  est  d'une  seule  pièce.  Un 
fleuret,  par  exemple,  peut  en  tenir  lieu  si  l'on  ajoute  un  cro- 
chet à  sa  pointe  et  un  anneau  près  du  manche. 

Quand  la  main  du  chirurgien  ne  sufffit  pas  pour  rappro- 
cher les  branches  de  la  tenette  et  fixer  la  pierre,  en  tirant  sur 
la  griffe,  il  faut  se  servir  du  pignon  ou  de  la  vis  de  rappel,  qui 
s'applique  contre  la  deuxième  douille  (1).  La  partie  unie  de 
cette  vis,  d'une  longueur  de  7  à  8  centimètres,  fonctionne  au 
moyen  de  Técrou  brisé.  Cet  appareil  a  une  telle  puissance,  que 
si  Ton  n'en  usait  pas  avec  mesure,  les  tenettes  pourraient 
fléchir  ou  se  rompre. 

Le  pignon  (2)  ne  présente  rien  de  particulier.  C'est  le  même 
dont  on  se  sert  pour  la  lithotritie.  Il  s'engrène  dans  la  douille 
qu'on  remarque  sur  la  branche  droite  de  la  griffe  double, 
avec  la  surface  cannelée  de  la  branche  correspondante  de  la 
tenette  (3). 

Le  pignon  agit  de  manière  à  rapprocher  de  la  branche  op- 
posée de  la  tenette  le  corps  de  la  griffe,  qui  doit  être  ramené 
vers  le  milieu  de  l'appareil,  entre  les  deux  branches,  avant 
de  serrer  la  deuxième  vis  de  pression.  Je  n'ai  employé  le 
pignon  qu'avec  la  griffe  double. 

(1)  PI.  m.  ng,  1. 

(2)  PI.  111,  fig.  3. 

(3)  Pi.  III,  Ûg.  4. 


Pl.  m.  —  Uttie-pierre,  délail$. 
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Cette  griffe  (1),  dont  on  voit  ici  la  figare,  est  applicable 
dans  les  cas  particuliers  de  grosse  pierre,  lorsqu'il  faut  agir 
avec  uhe  grande  puissance.  Quand  la  griffe  est  double,  il  y  a 
deux  wk  de  pression. 

Un  mot  d'explication  au  sujet  de  la  figure  représentant  le 
foret  sitnpie  (2).  Il  faut  savoir,  avant  tout^  que  du  cAté  de  la 
pointe,  dans  une  étendue  de  8  centimètres,  la  tige  est  beau- 
coup pHus  mince  ;  là  perforation  de  la  pierre  en  devant  plus 
facile  et  plus  prompte;  elle  est  tooîours  suffisante  pchir  assu- 
rer l'action  du  foret  conique. 

Comtne  l'archet  est  un  instrumetit  usuel  dans  Ici  arts,  je 
me  suiii  dispensé  d*en  reproduire  la  figëre.  Notons  scjulement 
rimperfection  de  Tafchet  brisé  qu'oÈ  trouve  dans  lêè  bottes 
d'instrtiments  de  chirurgie.  Il  fonctioine  difficilement,  et  il 
vaut  mieux  se  servif  d'ta  fleuret,  doni  la  pointe  serft  munie 
d'un  crt)chet,  et  le  tffaiiche  d'un  anneali.  Cet  archet  pleut  être 
placé  dans  une  cafind. 

Sur  la  tige  du  foret,  du  cAté  du  mâiiehe  ou  du  cuivlt)t;  sont 
disposés  des  moyens  d'arrêt  qui  empêchent  la  pointe  de  l'in- 
strument de  léser  la  vessie. 

Il  ne  sera  pas  inutile  de  faire  observer  au  praticien  qu'il 
s'agit  iei  d'instruments  de  précision  dont  la  fabrication  exige 
les  soids  les  plus  minutieux. 

3®  Application  de  la  méthode  (3).  —  L'applicatoin  du  brise- 
pierre  au  morcellement  ou  à  la  perforation  de  la  pierre  con- 
stitue deux  manœuvre!  distinctes.  Toute  amélioration  se 
produit  lentement,  tl  filit  considérer  comme  trës-incomplet 
ce  qui  a  été  publié  au  nc^et  de  cette  opération  par  de  jeunes 
chirurgiens  impatiente  et  indiscrets. 

1**  Dans  l'une,  qui  est  parfaitement  réglée,  le  chirurgien 
dirige  d^  l'œil  les  mouvements  qu'il  exécute  po«r  attaquer  le 

(1)  PI.  m,  fi(.  A. 

(2)  PI.  m,  fig.  5. 

(8)  La  manœuvre  opératoire  a'est  pas  tout  à  fait  inconnue.  J'ai  eu  mainte  s 
fois  l'oeiasion  de  l'exposer  dogmatiquement  et  pratiquement  dans  ma  cli- 
nique; éê  teUe  sorte  qu'on  a  pu  suivre  à  vua  les  applications  de  l'appareil 
et  ses  IMrfeclionnements  successift. 
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calcul.  EUeserésame  ainsi  :  Placer  la  griffe  sur  les  branches, 
serrer  et  fixer  celles-ci  avec  la  main,  et,  au  besoin,  avec  une 
▼isde  rappel  ;  placer  la  tige  porte-griffe  au  milien  de  l'espace 
otNQpris  eptre  les  brapches  ;  introduire  les  forets,  fixer  le 
support,  si  l'ofi  emploie  l'archet;  faire  fonctionner  Técroa 
hrisé,  si  Yoa  se  sert  du  foret  à  poignée ,  retirer  les  forets, 
enlever  la  griffe.  L'opérateur  fait  tout  cela  avec  précision, 
pourvu  que  des  essais  préalables  l'aient  mis  au  courant  du 
mécanisme  de  l'appareil  et  de  Tensemble  de  la  manœuvre 
cystotomique. 

2*  La  manoeuvre  qui  consiste  à  saisir  la  pierre  pour  la 
morceler  est  bien  différente. 

£n  introduisant  par  la  plaie  une  lenette  dans  la  cavité  vé- 
sicale,  le  chirurgien  ne  connaît  exactement  ni  le  volume,  ni 
la  configuration  de  la  pierre,  ni  la  disposition  des  parois  de 
la  vessie.  On  ne  se  met  guère  en  peine  d'acquérir  ces  notions 
dans  la  pratique  ordinaire.  De  là  tant  de  méprises  graves,  de 
là  les  tailles  doubles,  qui  ne  sont  pas  rares,  et  ces  procédés 
de  cjstotomie  insuffisants. 

Ce  n'est  pas  tout  de  saisir  la  pierre,  il  faut  savoir  comment 
elle  est  placée  entre  les  mors,  si  elle  peut  être  fixée  et  quel 
esl  son  volume  réel. 

Dans  la  pratique  ordinaire  de  la  cystotomie,  c'est  par 
récartement  des  branches  qu'on  juge  du  volume  de  la  pierre 
saisie.  Mais  la  pierre  peut  être  embrassée  par  le  talon  de 
rinslniBient,  et,  dans  ce  cas,  elle  parait  beaucoup  plusgrosse 
qu'elle  n'est  en  réalité.  Les  plus  habiles  y  sont  trompés  :  on 
relire  quelquefois,  après  de  grands  efforts,  un  petit  calcul 
eagagé  entre  les  branches  de  la  tenette,  près  du  bouton. 

Dans  le  nouvel  appareil,  une  tige  cylindrique  et  la  pointe 
du  ioret  servent  à  repousser  la  pierre  vers  les  crochets  des 
nors  et  à  la  placer  de  telle  sorte  qu'elle  puisse  être  fixée  soli- 
dcneBl.  C'est  par  les  mêmes  moyens  qu'on  retourne  la  pierre 
knqo'oo  veut  renouveler  les  perforations,  après  avoir  adapté 
la  griffe  à  la  tenette,  pour  que  Topérateor  ait  les  mains 
libres.  Avec  la  gauche  il  saisit  les  branches  et  la  griffe,  et 
avec  la  droite  il  pousse  la  tige  jusqu'à  la  pierre  et  fait  effort 
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pour  la  chasser;  il  a,  au  besoin»  recours  à  la  percussion. 

Quand  la  pierre  est  mal  placée,  on  se  sert,  pour  la  retour- 
ner, d'un  perforateur  simple,  k  tige  mince  dans  toutesa  lon- 
gueur, jouant  librement  dans  la  douille,  de  façon  que 
Textrémité  puisse  être  portée  loin  du  centre  et  faire  rouler  la 
pierre  entre  les  mors  de  la  tenetle,  légèrement  écartés. 

Pour  introduire  la  lenette,  Topérateor  place  un  gorgeret 
mousse  k  large  gouttière  à  l'angle  supérieur  de  la  plaie.  Cette 
précaution  est  de  rigueur,  quand  on  se  sert  d'une  forte 
tenetle. 

3®  Le  morcellement  peut  s*eiïectuer  par  deux  procédés: 

Premier  procéda.  —  Quand  la  pierre  a  une  configuration 
régulière  et  une.  consistance  moyenne,  on  Tattaque  directe- 
ment par  le  foret  conique.  L'opérateur  a  les  mainr*  libres.  De 
la  gauche  il  tient  la  griffe  et  les  branches;  de  la  droite,  il  Faisit 
le  foret  cûnique  el  l'introduil  jusqu'à  la  pierre.  Il  imprime 
alors  au  perforatour  des  ui(in\cuienis  gradués  de  rotation, 
jii$qN'k  rr  qe'ii  ^  p<nM»tr^  u  iMMi(vrl;4iii4'  f>t*til(Mi«leHr.  La  [>t*r- 
i'oratioii  s'arlt^^vf  an  moy^rt  d*'  Totou  brise.  ♦►»  j^il !!wr  tp foret 
par  suiTodes  cl  non  en  Unirnin^l  d'uH  iimiiventi^nl  n^ntiuu. 

A  pi'inela  |>i»iiU<»  ;i-!-elle  lini^lreà  ïé  prj»f»»niiiM»r  d  nu  <*en- 
limèlre,  que  des  éclats  se  détachent. Quand  on  ne  trouve  pius 
de  résistance,  le  f(»ret  est  retiré,  la  griffe  enlevée;  l'opérateur 
exerce  ensuite  une  forte  pression  avec  les  teneltes.  Les  bran- 
ches étant  assez  rapprochées,  il  retire  l'instrument  chargé 
d'une  masse  de  détritus  ou  créclats,  suivant  la' consistance 
de  la  pierre.  L'extraction  se  fait  avec  les  mêmes  tcncttes  dont 
on  se  sert  aussi  pour  briser  les  gros  fragments. 

Deuxième  procédé, —  Il  y  a  des  pierres  qui  ne  sont  friables 
qu'à  la  surface.  La  perforation  se  ralentit  après  les  premières 
couches,  et  le  foret  ne  peut  pénétrer  plus  avant  que  par  une 
forte  pression.  Dansées  cas  on  suspend  l'action  du  foret  coni- 
que, qui  est  remplacé  par  le  foret  simple,  et  Ton  pratique, 
à  l'aide  de  l'archet^  une  perforation  pour  frayer  la  voie  au 
foret  conique  dont  la  déviation  n'est  plus  h  craindre,  si  forte 
que  soit  la  pression.  Ce  procédé  est  préférable.  Je  l'ai  appliqué 
avec  succès  k  de  nombreux  malades. 
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La  plaie,  pendant  la  manœuvre,  est  protégée  par  le  pro- 
longeroenl  de  la  douille  en  arrière.  Ainsi  maintenus,  les  tissus 
ne  peuvent  s'interposer  entre  les  branches  de  Tinslrument. 

Userait  trop  lon^  d'entrer  dans  les  détails  pratiques.  Je  me 
borne  à  produire  ici  les  résultats  matériels  de  ce  procédé.  La 
trace  de  la  manœuvre  est  visible  sur  ces  fragments  de  pierres 
morcelées  qui  donneront  une  idée  de  l'action  énergique  de 
l'appareil. 

Faits  cliniguêi. 

J'ai  traité  dix-huit  calculeux  par  le  nouveau  procédé.  Bien 
que  ces  cas  ne  soient  pas  très-nombreux,  ils  suriiront,  je  Tes- 
père,  pour  la  démonstration. 

Je  les  ai  classés  de  manière  à  montrer  la  gradation  des  dif- 
licultés  qae  présente  la  manœuvre  opératoire,  et  à  mettre  en 
évidence  Taction  des  agents  mécaniques,  d'après  la  prali(|uc. 

IV»"  4  et  2.  —  Deux  pierrrs  moyenno?,  Irès-duris.  L:»  pre- 
mière Hpfiarti^ut  il  un  adulte,  ta  >eroride  i»  uu  enfant.  Soiimi>es 
à  l'artioii  du  r«<se-jMiMiv,  l'une  et  l'unlre  unt  éié  l»*»ereinpiu 
ecornf*es.  Peu  \ol(i'uineu>es  d'ailleurs,  y\U'<  lui  eut  e\ii:iiies 
t'omme  k  rordiu'ai»*e.  non  sans  diriicullé.  mais  ii\e«  aiicvc^ 

N**  3.  —  Pierre  plate,  très-large,  très-dure,  à  structure 
mixte,  avec  prédominance  des  lamelles.  Bien  placée  dans  la 
tenette,  eilefnl  attaquée  par  le  foret  simple  du  côté  de  la 
petite  extrémité,  l^e  perforateur  suivit  la  ligne  niédiane  jus- 
qu'au noyau,  et  ouvrit  ainsi  la  voie  au  foret  êclaieuj\  dont 
l'action  fut  instantanée.  On  voit  les  traces  de  Pinstrunieut. 
Le  malade  guérit. 

N*  U.  — Très-grosse  pferrc  oblongue,  aplatie,  h  structure 
mixte,  granulée  au  centre,  lamellée  à  rexlérieur.  Çà  et  là 
des  vides  séparent  les  couches  épaisses  et  résistantes.  Mal 
placée  d'abord  dans  la  tenette,  la  pierre  so  déroba  deux  fuis; 
elle  fut  attaqnée  par  les  forets  dans  une  troisième  tentative. 
L'écartement  des  anneaux  de  la  tenette  frappa  les  assistants. 
On  pouvait  à  peine  placer  la  griffe.  Il  fallut  sept  minutes 
pour  pratiquer  la  perforation  préalable.  Le  foret  éclateur  fut 
substitué  au  foret  simple;  à  mesure  qu'il  pénétrait  dans  la 
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pierre  on  entendait  ie  broit  que  Taisiit  celle-ci  en  éclatant. 
L'appareil  accessoire  étant  enlevé,  les  premiers  fragments 
forent  retirés  avec  la  tenette  à  crochet  Pendant  qnon 
nettoyait  cet  inslmment  le  gros  fragment  fut  saisi  an  moyen 
d'ane  tenette  ordinaire  et  extrait  non  sans  difficallé. 

J'étais  moins  préoccapé  do  volume  de  la  pierre  que  de  sa 
forme.  Les  pierres  plates,  heureusement  rares,  se  dmbent 
ou  échappent  à  l'action  de  l'instrument  avec  une  grande 

facilité. 

Le  foret  attaque  rarement  le  centre,  et  son  action  est  à  peu 
près  nulle  sur  les  points  voisins  de  la  circonférence.  Aussi 
le  plus  sûr  est  de  commencer  la  perforation  avec  le  foret 
simple  pour  frayer  la  voie  au  foret  conique.  C'est  en  procé- 
dant ainsi  que  j'ai  réussi  chez  les  malades  dont  je  viens  de 
parler,  et  tout  récemment  chez  un  général  russe,  à  fixer  dans 
les  tenettes  la  pierre  plate.  Le  dernier  cas  est  démonstratif; 
la  pierre  a  été  reconstituée  'par  le  rapprochement  des  éclats. 

N"*  5.  —  Débris  d'une  énorme  pierre  de  consistance 
moyenne  qui  remplissait  la  vessie.  La  perforation  préalable  a 
été  faite  au  centre,  et  réclateinent  s'est  opéré  dans  tous  les 
sens.  Le  morcellement  n'offrit  pas  de  difficulté;  mais  la  ma- 
nœuvre fut  très -longue.  La  malade  succomba  quelques  jours 
après.  On  voit  très-bien  les  traces  du  foret  sur  deux  des 
fragments. 

N*  6.  —  Portion  d'une  grosse  pierre  murale,  très-dure, 
attaquée  plusieurs  fois  par  la  lithotritie  et  extraite  par  la 
taille  après  avoir  été  morcelée.  Le  foret  simple  et  ie  foret  à 
éclatement  furent  tour  à  tour  appliqués.  Le  malade  guérit.     , 

Dans  les  cas  cotés  n<»  U,  5  et  6,  ie  morcellement  n'a  pas  été 

complet  et  les  gros  éclats  qui  restaient  n'ont  pas  été  extraits 

sans  difficultés.  C'est  en  méditant  sur  ces  difficultés  que  j'ai 

compris  l'utilité  de  continuer  l'extraction  des  éclats  avec  la 

tenette-forceps,  afin  d'être  toujours  en  mesur&de  recourir  au 
morcellement. 

N"*  7.  —  Fragments  d'une  pierre  murale  fort  dure»  mame* 

ionnée  k  la  surface.  La  perforation  n'a  pas  présenté  plus  de 

difficulté  que  l'éclatement.  Quand  la  pierre  à  perforer  est  dure, 
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il  n*y  aqoe  la  première  perforation  à  l'aide  de  Tarchct  qoi  soit 
longue  et  fatigante  pour  Topératear.  L'éclatement  au  moyen 
da  foret  conique  est  toujours  facile. 

N~  8  et  9.  —  Débris  partiels  de  deux  grosses  pierres  mor- 
celées dans  la  vessie  par  le  foret  à  éclatement,  sans  perfora- 
tion préalable.  Le  premier  contact  des  instrumenls  semblait 
indiquer  qu'elles  étaient  friables.  Je  fis  de  vnins  efforts  pour 
les  écraser  avec  la  tenette.  Le  foret  conique  n'avait  pns  pé- 
nétré d'un  centimètre  qu'elles  se  brisèrent;  la  pression  de  la 
tenette  suffit  pour  réduire  ces  éclats  en  débris.  Les  pierres 
dont  la  croûte  seule  est  résistante  ne  sont  pns  rares.  Malgré 
des  lésions  graves  de  la  vessie,  les  deux  malades  onl  guéri. 

Un  fait  analogue  s'est  présenté  à  moi  le  19  avril  i>^6U,  k 
rbôpital  Necker.  La  pierre  était  volumineuse.  Une  grosse 
tenette  k  crochet  fut  introduite.  La  pression  restant  sans 
effet,  j'appliquai  le  foret  conique.  Dès  qu'il  eut  pénétré  à  la 
profondeur  d'un  centimètre  environ^  la  pierre  fut  morcelée 
instantanément.  La  griffe  enlevée,  je  brisai  les  éclafs  par  la 
pression  avec  la  main  et  j'en  lis  l'extraction. 

La  masse  que  je  mets  sous  les  yeux  de  l'Académie  repré* 
sente  à  peu  près  la  moitié  de  la  quantité  extraite.  La  plaie 
était  cicatrisée  le  quatorzième  jour;  le  malade  n'a  éprouvé 
aucun  accident. 

N**  10, 11  et  12. —  Trois  grosses  pierres  arrondies,  à  struc- 
ture mixte,  médiocrement  serrée.  Deux  de  ces  pierres  ont  un 
noyau  distinct;  l'autre  présente  une  masse  centrale  de  cris- 
taux roogeâtres,  semblable  a  ce  qu'on  observe  dans  les  grosses 
pierres  granulées. 

Grâce  à  la  forme  arrondie,  à  la  dureté  de  ces  pierres,  le 
morcellement  a  été  facile.  Une  seule  a  exigé  la  perforation 
préalable.  Le  malade  qui  portait  la  pierre  n^  10  est  mort,  les 
deux  autres  sont  guéris. 

N*  13.  —  Une  pierre  moyenne  et  des  débris  considérables 

d'une  autre  pierre  très-volumineuse.   Ce  calcul  et  tous  ces 

fragments  ont  été  extraits  de  la  vessie  d'un  malade  opéré 

avec  succès  k  l'hôpital  Necker  en  juillet  1865. 

N*  16. —  Deux  pierres  entières;  deux  autres  pierres  à 

T.  xxxr.  N«  2.  4 
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kqqHî^  inorcelées.  Le  plus  gros  fragment  dç  U  demii^  porte 
I4  trace  du  foret  simple,  qaî  a  pép^tr^  josqu'au  cœur  du 
noyau.  La  plupart  des  fragments  proyiennent  d'une  pierre 
plus  volumineoseï  qui  a  été  morcelée  la  premi^  On  remar- 
quera la  ressemblance  de  ces  éclats  avec  les  calcnls  fragmentés 
spontanément  dans  la  vessie.  Ces  pierres  sont  dures  et  caftt 
santés  î  tant  qu'elles  sont  eptiireSi  leur  ré^istanoe  est  grande 
à  la  pression;  mais  elles  se  fragmentent  aisément*  dés 
qu'elles  sont  entamées  ou  soumises  k  la  percussion. 

La  multiplicité  des  calculs  est  une  circonstance  défavorable 
dans  l'application  du  ngnsea^i-^pciscédé.  La  manœuvre  n'est 
pas  nette.  C'est  c^^tj^i^fài  M  difi^^{jl^(ibsener  en  opérant 
en  1862  le  maiy|e$tow».4iûi4tteGomW  semaines  après 
l'opération,     /oj    m|âpgp  -lonn       j 

N"*  16  et  16.UPeRlârp>rtioU%  ded^  pierres  que  j'ai 
morcelées»  il  nV%fMf  iini8l8mps,^flà^^n  service.  Dans 
les  deui  cas  la  gueH(m^  fp  ^t^^tt^dre.  Les  deux  opé* 
rations  n'offrirent  poinT^^enMBcSltés.  Tous  ces  débris  sont 
d'une  texture  très-serrée.  Le  ealcpl  du  malade  Stow  manque 
k  laoolleeiion  (1). 

N^  17.  —  Pierre  plate,  longue,  k  surface  granulée  et  fort 
dure.  Sa  longueur  est  de  6  centimètres  deux  tiers»  sa  largeur 
de  5  centimètres  et  demi,  et  son  épaisseur  de  8  centimètres. 
Placés  favorablement  entre  les  mors  et  fixés  solidement»  le 
foret  simple  pénétra  k  3  centimètres  et  demi  ;  il  fut  remplacé 
par  le  foret  éclateur»  la  pierre  fut  morcelée  en  huit  morceauxt 
C'est  le  résultat  le  plus  prompt  et  le  plus  satisfaisant. 

CoMluMÙm.  —  Tous  les  malades  que  j'ai  opérés  par  le 
nouveau  procédé»  hormis  un  enfant  et  nn  adulte»  avaient  des 
calculs  trop  volumineux  pour  franchir  la  plaie  périnéale  sans 
occasionner  de  graves  déràrdres. 

Dans  aucun  cas  je  n'ai  observé  ces  réactions  formidables 
qui  suivent  trop  souvent  Textraction  UlK)rieus9  de  la  pierre. 

(1)  Les  pierres  ArifiBentées  que  i'fâ  présentées  è  rActdémi^  KTIMIt 
déposées  dans  nui  coUection  de  )1i(^ita|  If^k^» 
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8«r  tS  opérés»  j'sa  ai  pardo  A,  M  ïm  ai  gaéri  l&, 
La  aaavaleseaiiea  a  marahé  fila  at  régolièrameiil.  Dana 
8  cas  des  plos  hTombles,  l'ariae  a  re|Nris  san  eovrs  par  l'tirè- 
tfare,  dtt  amième  aa  seisième  Jour,  Dans  8  cas  seulement 
l'ariae  a  continué  de  8*écouler  par  la  plaie  an  delà  da  tren- 
tième jour.  Dans  tons  les  cas,  la  plaie  s*çst  fèrm^. 

fattriboe  ces  henreoi  résoltats  au  peu  d*étendue  de  fioci-* 
sion  médio-bilutéraje,  ^  Tabseuce  de  lou^e  mapq^uYfe  yiolople 

pour  rextracUon  de  la  pierre,  et  auK  précaniiona  que  je  praad# 
toujours  pour  que  la  plaie  ne  soii  pas  eu  contact  avec  l'urina» 

Voilà  des  faits  acquis  k  la  pratique  qui  fournissant  lea  élé>- 
maata  d'ona  méthode  rationuella,  régulièra,  applicable  k  un 
p$aé  nombra  da  oaa.      . 

Sans  doute  il  faut  des  observations  en  plus  grand  (nombre 
pour  élucider  complètement  la  question  complexe  du  morcel- 
lement  des  grosses  pierres  dans  la  vessie.  Eu  attendant,  mon 
expérience  personnelle  m'autorise  à  penser  dès  à  pr^e|i(  que 

ce  nooYeaq  procédé  opératoire  rendra  d*utiles  services» 

Il  n  est  pas  certes  ei^empl  de  difScuUés,  peuWétre  eal*ii 
inapplicable  dans  quetquea  cas  exceptiounaU,  Bfaia  il  offre 
me  piicienaa  ramurca,  dans  lai  caa  gravas»  où  loaa  las 
•■Ma  flMiyana  fiiai  défant. 

Lea  inatutaïaiita  plaeéa  soua  les  yaax  da  l' Académie  aai  été 
SMaassivenant  perfectionnés  et  soumis  an  épreuves  fes  plus 
déeialTea. 

Il  n*est  point  da  cystotomiste  exercé  qui  ne  puisse  a'en 
servir  avec  avantage.  U  suffit  de  se  familiariser  avec  la  ma- 
nœuvre. J'en  parle  par  expérience,  ayant  surmonté  p^r  Texer- 
cice  lea  difScultës  qui  m'avaieut  arrêté  daaa  mea  premières 
ê^nutivei,  lorsque  je  procédai»  k  t4U>Qa  et  iwa»  règlaa  fixas. 

jmuçumm  pua  riouaia» 

la  plsache  I  représente  mon  premier  appareil,  le  catte-pi^fr^,  El|a  est 
Usée  4e  roanase  Intibilé  :  De  la  Utho^tie,  Paris,  1927,  iii-e>  avec  pi. 

La  fifure  1  représente  rinstrument  monté.  On  y  Toit  la  gatqe,  le  trilalïe 
oweci,  et,  entre  ses  liranch^,  nn  Ibret  à  tête  pour  bire  éclater  la  piçrrt- 

A  reortrénité  opposée  sont  les  rondeUes  serrant  4e  pdyn^;  le  pi|non 
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a¥ec  M  mtnîvalto  pour  rapprocher  les  branches  et  fixer  la  pierre  ;  Textré- 
mité  de  la  tige  du  foret  avec  la  poulie  ou  cuivrot  ;  enfin,  le  support  coudé 
on  tour-en«rair,  dont  je  reproduis  les  pièces  séparément  : 

Figure  2,  A,  la  broche;  B,  le  poussoir;  C,  la  vis  de  pression. 

Figure  3,  perforateur  simple,  sans  poulie. 

Figure  A,  foret  conique  muni  de  son  écroa  et  de  sa  poignée. 

La  planche  II,  nouvellement  gravée,  représente  Tappareil  dont  je  me 
sers  aiûo^^^'b^t  avec  ses  accessoires. 

Dans  la  figure  1,  le  nouveau  casse-pierre  est  vu  de  côté  et  réduit 
au  tiers  de  son  volume  ;  dans  la  figure  1  hts^  il  est  vu  de  face  et  réduit  au 
eincpiîème.  La  pierre  est  fixée  entre  les  mors  de  la  tenette  ;  le  foret 
simple,  sortant  de  la  douille,  attaque  la  pierre. 

Au-dessus  de  la  douille,  on  voit  la  griiTe  conductrice  fixée  sur  les  bran- 
ehes  de  la  tenette  par  deux  crochets  et  une  vis  de  pression  sur  la  branche 
droite. 

Au  niveau  des  anneaux  de  la  tenette  se  trouve  la  première  douille 
avec  l'écrou  brisé  ;  au-dessous  de  la  grifie,  vers  le  milieu  de  sa  face  infé- 
rieure, se  trouve  la  douille  carrée,  avec  une  vis  de  pression  pour  fixer  le 
support  coudé. 

Entre  les  branches,  au-dessus  de  lagriffe,  on  voit  la  tige  du  perforateur 
simple,  à  l'extrémité  duquel  est  fixée  une  poulie. 

La  figure  1  représente  le  même  instrument  vu  de  cété  et  réduit  au  tiers 
dA  sa  longueur.  Les  mors  de  la  tenette  sont  rapprochés;  ils  présentent  pour 
la  facilité  de  la  manœuvre  une  courbure  qu'on  aperçoit  très-distinctement. 

Le  foret  passant  dans  les  douilles  est  engagé  entre  les  deux  mors. 

On  voit  très-distinctement  dans  cette  figure  la  position  du  support 
coudé  (fig.  2)  avec  ses  accessoires  :  A,  la  broche  ;  B,  le  poussoir  ;  C,  la 
vis  de  pression,  qui  règle  l'action  du  poussoir. 

Figure  3,  foret  simple  avec  sa  poulie. 

Figure  ft,  foret  conique  avec  sa  poignée  et  une  écrou  d'arrêt. 

Figure  5^  la  griffe  conductrice,  munie  de  sa  douille  carrée  pour  rece- 
voir l'extrémité  du  support  coudé,  et  deux  vis  de  pression.  La  première  b 
est  destinée  à  immobiliser  les  branches  de  la  tenette  au  moyen  des  grif- 
fes oa.  L'extrémité  opposée  du  porte-griffe  est  aplatie  et  recourbée  en 
forme  de  crochet,  qui  offire  un  point  d'appui  à  la  main  du  chirurgien  pour 
rapprocher  les  branches,  dd  indiquent  les  deux  moitiés  de  l'écrou  brisé, 
et  la  lettre  ^,  la  tige  horizontale  et  mobile  pour  les  maintenir  rapprochées 
à  l'aide  d'un  crochet,  e  indique  l'ouverture  de  la  première  douille  pour 
l'introduction  des  forets.  La  douille  carrée  g  est  adaptée  et  fixée  à  la  face 
inférieure  du  porte-griffe  par  la  vis  de  pression  ft. 

La  planche  III  représente  chacun  des  instruments  séparément. 
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IL  N<^e  tendant  à  démontrer  l'identité  probable  de  l'acrodynie 
et  de  la  trichinose^  par  le  docteor  A.  Lb  Rot  db  MAriooubt, 
professeur  aax  Écoles  de  médecine  navale. 

He  livrant  dernièrement  à  des  recherches  snr  la  singnlîère 
maladie  qui  a  été  observée  pour  la  première  fois  dans  llnde, 
de  1 825  à  1826,  pendant  la  gaerre  des  Birmans,  et  qui  a  été 
décrite,  spécialement  par  Malcolmson,  sous  le  nom  de  huming 
of  the  feet  {brûlure  despieds)^  je  dus  lire  avec  soin  lesdivers 
articles  ou. mémoires  relatifs  à  l'arroc/^iV,  maladie  épidé- 
miqae  non  moins  singulière,  avec  laquelle  le  buming  ofthe 
feet  présente  quelques  points  de  contact.  A  mesure  que  j'ao- 
quérais  des  notions  plus  complètes  sur  la  mystérieuse  maladie 
qui  régna  à  Paris  de  1828  à  1830,  je  fus  frappé  des  analogies 
évidentes  qu'elle  offrait  elle-même  avec  les  épidémies  si  bien 
étudiées  en  Allemagne  dans  ces  dernières  années,  et  dont  le 
microscope  est  venu  montrer  la  cause  évidente  dans  la  pré- 
sence des  frûrAtVi^^  au  sein  des  tissus  des  personnes  atteintes. 
Gomme  on  le  sait,  malgré  les  investigations  les  plus  persévé- 
rantes et  les  plus  minutieuses  des  nombreux  médiBcins  qui 
furentappelés  à  traiter,  à Vépoque  où  elle  sévissait,  la  maladie 
épidémique  de  Paris^  on  est  resté,  jusqu'à  ce  jour,  dans  Tin- 
certitude  la  plus  profonde  sur  Tétiologie  et  sur  la  nature  de 
Yacrodynie. 

Vivement  stimulé,  non-seulement  par  le  désir  d'élucider 
une  question  scientifique  demeurée  obscure,  mais  aussi  par 
l'espoir  d'arriver  peut-être  à  une  solution  qui  intéresserait 
directement  Thygiëne  publique,  dans  le  cas  où  de  semblables 
accidents  se  reproduiraient,  comme  ils  se  sont  reproduits,  du 
reste,  de  iShU  à  1846  en  Belgique,  et  pendant' la  campagne 
de  Crimée,  j'ai  fait  uoe  étude  comparative  et  trè^attentive 
de  tous  les  travaux  que  j'ai  pu  me  procurer,  k  la  fois,  snr 
Vacrodynie  et  sur  la  trichinose  (1), 

(1)  Voyes,  pour  les  indicatioBS  bibliographiiiues  relatives  à  Vacrodynie^ 
les  articles  Acbodthie  du  DietUmnaire  encyclopédique  des  sciences  médi^ 
caks  et  du  Nouveau  Diclionnaire  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques. 


»  LKmmtSà 

C'est  ie  résalut  du  dépooillement  condensé  de  loos  ces 
dôônttents  qae  j'ai  en  rhonnéor  de  soumettre  k  rAcadémie 
flôtls  là  forme  d'un  tableau  paraltèlement  et  méthodiquement 
éubli.  N'ayant  eu  ôc<!asioii  de  ?oir,  par  moi-même,  ùi  Yacro- 
dyniê  ni  la  tridiinoê9^  la  eondition  estMiUalle  pour  qa*ane 
élude  de  ce  genre  eût  quelque  valeur  était  de  n'altéreri  en 
rieui  les  descriptions  tracées  par  des  observateurs  qui  n'ont 
pu  songer»  un  seul  instant»  h  établir  le  moindre  rapport  entre 
des  épidémies  qui  se  sont  manifestées  kdes  époques  et  dans 
des  lieux  diBérents^  Je  me  suis  donc  borné  k  grouper  les  traits 
qui  caractérisent  ces  épidémies,  sans  rien  changer  aux  ex- 
pressions dont  se  sont  servis  les  auteurs  auxquels|je  les  eos- 
pruntei 

Le  tableau  symptomatique  de  raerodynte,  comme  celui  de 
la  trichinoêê^  offre  h  considérer  des  troubles  du  cAié  du  tube 
digestiff  des  perturbations  des  fonctions  du  système  nerveux» 
des  appareils  des  sens»  des  sympténMS  fournis  par  le  tissu 
cellulaire,  la  peau»  les  muqueuses»  et  enfin  diverses  com- 
plications» 

Nous  passerons  successivement  en  revue  les  manifestations 
symplomatiques  offertes  par  la  maladie  épidémique  de  Paris 
et  par  les  épidémies  d'Allemagne»  sans  préjuger  en  rien 
l'ordre  dans  lequel  elles  se  présentent  dans  l'évolution  mor- 
bide; puiS;  nous  établirons  le  même  parallèle  pour  la  marche, 
la  durée,  le  mode  de  terminaison  dans  les  deux  cas. 

I.  —  StuptAubs. 

1«  ttôMèê  du  tùti  du  tube  digettif.  «-  Dans  l'aorodynie, 
liresqtlè  éottstamment,  les  fonetions  digestives  étaient  déran- 
gés. Sttr  S2  malades  observés  par  Oenest,  49  ont  éprouvé 
dés  troublée  de  ce  côté  ;  8  n'offrirent  qne  de  Vâ$iorêxiet  tandis 
que  Isa  vùfniêêémMê  et  la  dim^hik  se  sont  joints  fc  la  perte 
d'appétit  chez  (il  autres.  V inappétence  était  biéniAt  suivie  de 

tàtkf  iei  tnèfliès  flUfleltimil  fditfvéft  à  la  tHeMhoté,  VettMiûi  mtoloire 
àû  doctétrr  t.  Ëèstasr,  ÊMe  mit  tè  Trlèhîaa  épiMlil  {(kLfieiiê  WMhtUe 
ié  StriMmfg^  tnàrt,  atrfl,  më,  ioin  ISCd),  «t  Paris,  iseé,  ift-41  atee  fl. 
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noMléf,  de  vomUimHtms.  Des  wmiêiements  opiniâtres  et 
mène  des  hématémkeê  sonreDSient  parfois,  mais  ne  doraient 
^n*nvL  petit  nombre  de  joars^  La  diarrMe^  au  contraire,  per- 
sislait  pendant  des  semaines  et  même  des  mois.  Tantôt  les 
évacu&iionê^  au  nombre  de  quatre  k  cinq,  étaient  peu  abon- 
dantes et  Ae  s'accompagnaient  ni  de  coliques  ni  A^épreinteê; 
tantAt,  au  contraire,  elles  coïncidaient  avec  de  vives  douleurs 
de  Vipigastre  et  de  l'abdomen.  L'intensité  des  troubles  des 
voies  digeetives  était  tellement  grande  qu'ils  simulaient  par* 
fois  les  aocidents  eholériformes.  Dans  certains  cas,  les  selles 
eentenaient  du  sang.  On  a  vu  la  diarrhée  cesser  momentané- 
ment ponr  reparaître  bieniAt,  et  eels,  sans  caose  appréciable. 

Dans  la  trichinose^  les  troubles  des  fonctions  dlgestlves  se 
montrent  presque  toujours  au  début  de  Vinféedontrichineuse: 
ils  se  prolongent  parfois  fort  avant  dans  la  maladie.  TantAt 
ils  sont  très-légers,  tantôt  ils  se  manifestent  avec  Tintensité 
d'ttue  entérite.  Dans  lé  premier  cas,  ce  n'est  qu'on  embarras 
gastro^iniestinal  simple  livec  anorexie;  dans  le  second,  il  y 
a  une  diarrhée  pttis  ou  moins  opiniâtre  :  les  sellés  sont 
aqueuses  ou  contiennent  des  taches  de  sang.  Dans  Tépidémie  de 
Hettstcedt,  décrite  par  Rdprecht  (i86/i),  il  y  a  eu  des  oomû- 
sementSy  des  selles  abondantes,  de  violentes  coliques.  On  crut 
avoir  affairé  k  une  eholérine  ou  à  un  catarrhe  gastro-intestinal 
épidéffiiqoe.  «Tantôt,  dit  Virchow,  ce  sont  des  symptômes 
A*entérite  ou  à'embarras  gastrique^  tantôt,  ceux  du  catarrhe 
ifUestinal  ou  de  la  dysenterie.  » 

Perturbations  des  fonctions  du  système  nerveux.  —  L'alté- 
ration de  la  sensibilité,  dans  Tacrodynie,  '  se  manifestant 
principalement  aux  extrémités,  les  malades  accusaient  un 
engourdissement  général  qui  se  propageait  peu  â  peu  k  la  péri- 
phérie, une  senéotion  de  froid  qui  faisait  place  k  une  chaleur 
brftiante,  ttnt  diminution  de  la  sensibilité ^  un  sentiment  de  four- 
millement dans  les  mains  et  dans  les  pieds,  que  les  patients 
comparaient  k  des  coups  de  lancette  ;  il  leur  semblait  marcher 
sur  des  graviers.  Quelques  malades  comparaient  encore  cette 
sensation  k  celle  que  déterminerait  la  présence  d*un  grand 
nombre  de  (btirmis  qui  leur  marcheraient  sur  les  pieds  et  sur 
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les  inaius,  cl  qui  pénétreraient  dans  leurs  chairs  (i).  Souvent, 
les  membres  étaient  le  siège  d'élancements  qui  arrachaient  des 
cris  et  déterminaient  une  innomme  qui  durait  des  mois  entiers. 
La  chaleur  du  lit  augmentait  les  douleurs.  Les  douleurs  attei- 
gnaient plus  fréquemment  les  pieds  jusqu'aux  malléoles;  mais 
elles  se  manifestaient  encore  aux  extrémités  inférieures,  à 
toutes  les  parties  du  corps;  le  moindre  contact,  la  moindre 
pression  sur  les  masses  musculaires  des  bras,  des  avant-bras, 
des  jambes,  des  cuisses,  les  exagérait.  Chez  un  des  malades 
de  Genest,  dont  les  membres  inférieurs  étaient  comme  éma- 
ciés,  la  plus  légère  pression  sur  les  mollets  amenait  de  vives 
douleurs.  Vanesihésie,  Vanalgésie^  isolées  ou  réunies,  se  mon- 
traient chez  certains  malades. 

Troubles  de  la  contractilité  musculaire.  —  Ils  consistaient, 
lé  plus  ordinairement,  en  crampes^  spasmes^  soubresauts  des 
iendo7is.  Les  contractions  douloureuses  des  extrémités  s'éten- 
daient aux  muscles  de  la  face,  de  la  poitrine;  elles  détermi- 
naient parfois  des  convulsions  toniques  générales,  un  véritable 
état  tétanique.  Dans  la  prison  de  Saint-Bernard  (épidémie  de 
Belgique,  1846),  plusieurs  détenus  moururent  par  Tintensité 
des  ^phénomènes  nerveux,  et  particulièrement  par  les  con- 
tractions des  muscles  de  la  poitrine.  A  une  période  plus 
avancée,  les  malades  éprouvaient  une  grande  faiblesse  de  tout 
le  corps  ou,  le  plus  souvent,  dans  les  membres  inférieurs.  On 
a  observé  (ré(\utiï\mmi  dts  paralysies  partielles  et  Vatrophie 
des  membres. 

Les  phénomènes  nerveux,  dans  la  trichinose,  sont  remar- 
quables par  leur  constance  et  par  la  multiplicité  des  manifes- 
tations :  d'abord  ce  sont  des  lassitudes  dans  les  membres; 
le  sommeil  est  agité  et  abandonne  complètement  les  malades. 
Tous  les  mouvements|volontaires  étant  parfois  douloureux,  en 
raison  des  souffrances  qu'ils  occasionnent,  le  décubitus  dorsal 
est  la  seule  position  qu'ils  peuvent  supporter.  Des  élance- 
ments,  des  fourmillements  se  font  sentir  dans  les  plantes  des 
pieds.  Les  membres  deviennent  le  siège  de  cmtractùms  dou- 

(1)  GcDCst,  Archives  générales  de  mcdecinCy  t.  XIX,  p.  64. 
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looreases;  les  muscles  sont  douloarenx  à  la  pression.  La 
raideur  des  muscles  contractures  est  parfois  telle  qu'elle 
donne  lieu  à  un  véritable  état  tétanique.  Les  sujets  atteints 
peuvent  rester  des  mois  sans  pouvoir  se  servir  de  leurs  mem- 
bres. Les  pieds  et  les  mains  restent  surtout  longtemps  sen- 
sibles. Dans  une  des  observations  de  trichinose  recueillies 
par  le  docteur  Groth,  il  est  question  d'une  jeune  femme 
infestée  de  trichines  à  Davenport  (Amérique).  Au  bout  d*un 
an  de  maladie,  elle  commençait  à  se  servir  de  ses  membres.  Il 
lui  restait  de  Tengourdissement  dans  les  doigts;  elle  ne  pou- 
vait presque  plus  broder  ni  jouer  du  piano.  Dans  Tépidémie 
trichineuse  de  Plaosen,  plusieurs  sujets  éprouvèrent  des  dou- 
leurs vives,  des  élancements  dans  les  doigts  ;  Tun  d'eux  eut 
de  petites  ecchymoses  sous  les  ongles. 

Symptômes  fournis  par  le  tissu  cellulaire, —  Après  les  trou- 
bles des  fonctions  digeslives,  Y  œdème  des  diverses  parties  du 
corps  était  le  symptôme  qui  s'offrait  le  plus  souvent  dans 
Tacrodynie.  Plus  des  trois  quarts  des  malades  de  M.  Genest 
présentaient  celte  complication.  Une  bouffissure  très-marquée 
de  la  /bce,  At& pieds  et  des  mains,  se  montrait  assez  souvent 
dès  le  début.  Vanasarque  et  Vascite  étaient  beaucoup  plus 
rares.  Vinfiltration  du  tissu  cellulaire  sous-cutané  était  pas- 
sagère et  ne  durait  souvent  que  quelques  jours.  Cet  œdème 
consistait  souvent  en  un  simple  gonflement  sans  coloration  de 
la  peau,  simulant  l'érysipèle  indolent.  Il  était  manifeste  sur- 
tout à  la  face^  aux  lèvres,  aux  joues,  fréquent  aussi  aux  pieds 
et  aux  mains.  Il  occupait  parfois  tout  le  corps.  A  Goulommiers, 
à  Corbeil,  quelques  cas  d'ascite  furent  observés. 

Dans  le  cours  de  la  première  semaine  de  Tinfection  trichi- 
neuse, il  se  produit  un  œdème  des  paupières  et  de  la  face.  Ce 
symptôme  peut  manquer  tout  à  fait  ;  mais  c'est  exceptionnel. 
Il  est  surtout  très-prononcé  chez  les  personnes  qui  ont  la  peau 
fine  et  délicate.  Dans  l'épidémie  de  Plausen,  relatée  par 
Bœelher,  les  mains  et  les  pieds  offraient  un  gonflement  œdé- 
mateux qui  rendait  la  pression  et  la  marche  fort  douloureuses. 
L'œdème  a  une  marche  très-aiguC  et  disparaît  ordinairement 
au  bout  de  cinq  k  six  jours.  Quand  il  n'est  pas  limité  aux 
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ettrémitéfi  et  à  U  face,  il  pebt  eùvahir  tout  le  corps,  les  Itté- 
Ainges  et  la  glotte.  Si  rappaovrissemelit  dti  sang  est  consi- 
dérable, il  atteint  les  proportions  de  Tanasarque. 

Symptômei  fournis  par  la  peau, —  Le  pins  fréquemmefit, 
dans  Tacrodynie^  la  surface  cutanée  s'altérait  de  diverses 
mantëres  :  on  observait  un  érythëme  de  la  paume  des  mains 
et  de  la  plante  des  pieds  ;  la  rougeur  était  analogue  à  celle 
des  engelures.  Sur  d'autres  parties  dd  corps,  et  particulière- 
ment sur  les  jambes,  on  voyait  des  tacher  d'un  rouge  vif,  des 
papules  comme  dans  Turticaire  ;'d*autres  fois  des  ecchymoses, 
des  furoncles,  des  gangrènes  partielles.  Les  pieds  et  les 
mains  étaient  surtout  le  siège  de  pblyctènes,  de  bulles,  à  la 
suite  desquelles  atait  lieu  une  desquamation  de  Tépiderme 
qui  se  colorait  en  noir  ou  en  brun.  On  a  souvent  signalé  une 
teinte  noir&tre  produite  par  les  portions  épaissies  de  Tépi- 
derme  en  voie  de  desquamation,  principalement  aux  plis  de 
la  peau,  ou  bien  sur  Fabdomen,  au  voisinage  des  articula- 
tions. Ces  phénomènes  de  coloration  ont  complètement  man^ 
chez  les  militaires  des  caSernes  de  Lourcine  et  de  la  Courtille. 
Les  modifications  de  la  couleur  de  la  peau  ne  se  montrèrent 
que  dans  le  tiers  des  cas  d*acrodynie,  environ.  On  nota 
presque  constamment  des  meurslocales  auxpieds  et  aux  mains. 
Il  y  avait  aussi  des  sueurs  plus  généralisées,  abondantes, 
irrégutières,  ne  se  rattachant  pas  à  des  phénomènes  fébriles. 
Souvent  les  productions  pileuses  qui  recouvrent  les  téguments 
tonibaieftt,  et  H  y  avait  alopécie  partielle.  Dans  teS  câS  d*flcro- 
dynle  observés  en  Crimée  par  Tholo2an,  les  manifestations 
cutanées  ont  été  rares. 

i)anâ  la  trichinose,  Yirythkme  ne  paraît  pas  avoir  attiré 
Tattëntion  des  observateurs  ;  mais  tous  parlent  de  Tabondance 
des  iueuiirs,  souvent  d'odènr  nauséabonde.  Ces  Sueurs  affectent 
parfois  un  caractère  local  et  circonscrit  Des  éruptums  très- 
variées  se  montrent  sur  difTéreutes  régions,  telles  que  mt- 
licdres,  puÉtuléh  entourées  d'aréole  rouge;  les  ecchymoses,  les 
furoncles^  suivis  de  mortification  de  ta  peau,  sont  également 
signalés. 

Dans  l'observation  de  trichinose  publiée  par  t^rdrlchs 
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eD  iSAî  (1),  11  est  dit  :  «  Vépiderme  des  pieds  et  des  orteils 
se  iitaehe  par  lambeaux.  Dans  Un  cas,  ta  ôoloraiion  de  là 
langne  en  floif  est  notée,  comme  elle  Ta  été  parmi  les 
sytDpldmes  de  l'aci'odynie.  La  perte  des  cheveux  est  signalée 
d'one  ttanière  constante  dans  les  cas  graves  de  trichinose. 

Symptômes  du  côté  des  muqueuses  oculaires.  —  Fréquem* 
ment,  dans  Tacrôdynie,  on  observait  une  rougeur  des  yeux 
borftée  à  la  conjonctive  oculaire  et  palpébralc,  quelquefois 
limitée  an  bord  libre  des  paupières  et  accompagnée  de  lar- 
moiement, de  sensibilité  de  l'œil  à  la  lumière,  et  surtout  de 
picotements,  d'élancements,  sensations  imitant,  par  leurs 
variétés,  les  douleurs  dont  les  membres  étaient  le  siège. 
L*ophthalmie,  qui  se  montra  souvent  dans  Tépidémie  de  Paris, 
persistait  pendant  presque  toute  la  durée  de  la  maladie  et 
coïncidait  ordinairement  avec  Tœdème  de  la  face.  On  a  con- 
slaté  la  perte  de  ta  vue. 

La  conjonctive  palpébrale  et  oculaire,  dans  la  trichinose, 
devient,  en)  même  temps,  le  siège  d*un  chémosis  et  d'une 
hypérémie  catarrhale.  Les  yeux  sont  injectés,  larmoyants  ; 
leurs  mouvements  deviennent  douloureux.  La  photophobie 
manque  rarement  Ce  sont  là  les  phénomènes  qui  indiquent 
Timmigraiion  des  trichines  dans  les  muscles  de  rorbite. 

Symptômes  fournis  par  les  voies  respiratoires^  —  L'acro- 
dynîe  se  compliqua,  pendant  sa  durée,  d'affections  fort  diffé- 
rentes, particulièrement  itpneumonie,  Aephthisie  pulmonaire. 
On  trouvait  souvent  à  Tautopsie  des  altérations  du  parent 
chyme  pulmonaire^  des  suffisions  séreuses  dans  les  plèvres. 

Les  voies  respiratoires  prirent  part,  surtout  en  1829,  à  cet 
état  phlegmasiqoe  qui  semblait  menacer  toutes  les  surfaces 
muqueuses.  Tantôt  elles  présentaient  les  accidents  qui  carac- 
térisent la  phthisie  aiguë,  et  alors  la  toux  était  quinteuse, 
sèche,  fréquente;  d'autres  fois,  l'expectoration  était  catar- 
rhale. Plusieurs  fois  on  nota  l'aphonie  (épidémie  de  la  caserne 
de  la  Courtille,  i829). 
Dans  la  trichinose,  lesmouvementsrespiratoires  deviennent 

(1)  ArMo  fWr  pauiùkgische  AtMomk  von  t^how. 
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irrégolierSf  ainsi  que  tous  les  actes  qui  dépendent  de  cette 
grande  fonction.  Souvent  la  pleurésie  ou  le  catarrhe  bronchique 
sont  venus  compliquer  [la  maladie.  La  pneumonie  se  montre 
fréquemment,  surtout  à  gauche.  Cette  pneumonie  n*est  pas 
franche.  On  signale  aussi  Thémoptysie,  sans  trace  d'affection 
du  cœur  ni  des  poumons.  «Souvent,  dit  Virchow,  j'ai  fait 
Tautopsie  de  personnes  qu'on  croyait  phthisiqoes,  et,  à  cAté 
de  très-légères  tuberculisations  pulmonaires,  on  trouvait  des 
trichines  dans  tous  les  muscles.  » 

Symptômes  fournis  par  les  organes  génito-urinaires.  — 
Dans  la  première  des  deux  maladies,  on  a  fort  souvent  observé 
une  violente  dysurie  ;  on  ne  trouvait  pas  d'albumine  dans  les 
urines.  Les  fonctions  génitales  étaient  très-affaiblies,  et  chez 
les  femmes  Vaménorrhée  était  fréquente. 

Daus  la  seconde,  la  diminution  de  la  sécrétion  urinaire  est 
très-prononcée  ;  on  ne  trouve  pas  d'albumine  dans  les  urines. 
Plusieurs  observateurs  signalent  de  la  dysurie,  du  ténesme 
vésical,  particulièrement  les  docteurs  Wonderlich,  Bœlher. 
Dans  répidémie  décrite  par  Rupprecht,  sur  35  femmes  atteintes 
de  trichinose^  M  présentèrent  des  dérangements  menstruels. 

Symptômes  fournis  par  le  système  circulatoire.  —  Dans 
Tacrodynie,  la  fièvre  n'a  point  été  la  complication  ordinaire 
des  accidents;  cependant  il  est  quelques  cas  où  ce  phéno- 
mène a  été  fort  intense.  La  fièvre  se  montrait  surtout  chez  les 
sujets  qui  offraient  des  accidents  intestinaux  graves.  Dans  la 
plupart  des  cas,  dit  Genest,  l'affection  est  complètement  apy- 
rétique  ;  mais  il  en  est  d'antres  où  la  fièvre  persiste  pendant 
un  certain  temps,  puis  cesse,  puis  revient  de  nouveau.  Dans 
d'autres  enfin,  il  y  a  eu  quelques  jours  d'une  fièvre  très-forte, 
à  l'époque  où  des  accidents  des  voies  digestives  offraient  le 
plus  d'intensité.  Le  pouls  restait  parfois  très-fréquent  pendant 
quinze,  vingt  jours  de  suite;  le  sang  était  couenneux.  » 

Dans  la  trichinose,  la  fièvre  se  montre  surtout  dans  les  cas 
graves.  L'ensemble  des  symptômes  peut  alors  en  !im poser 
pour  une  affection  typhoïde.  Dans  l'épidémie  de  Hettsto^t,  il 
y  eut  beaucoup  de  cas  sans  fièvre,  sans  vertiges,  sans  délire, 
sans  même  qu'il  y  eût  élévation  notable  de  la  température. 
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On  rencontre,  suivant  les  épidémies  et  les  localités,  les  pins 
grandes  différences  sous  ce  rapport.  «  Tantôt,  dit  Virchow, 
ce  sont  les  symptAmes  intestinaux  qui  dominent,  tantôt  ceux 
de  la  goutte,  du  rhumatisme;  d*autres  fois  les  symptômes 
fébriles  sont  analogues  à  ceux  de  la  fièvre  dite  nerveuse  et 
de  la  fièvre  typhoïde.  ^ 

II.  —  Marche,  durêb,  tbrmlnaison. 

Acrodynie.  —  «  Il  est  rare  que,  dans  une  famille,  dit 
Genest,  une  seule  personne  en  soit  affectée  :  ordinairement  le 
mari,  la  femme,  les  enfants,  les  domestiques,  sont  pris  simul- 
tanément et  à  peu  de  dislance  les  nus  des  autres.  »  Cette 
invasion  simultanée  est  très-importante,  elle  est  d*un  grand 
poids  en  faveur  de  l'analogie  que  je  cherche  à  établir,  elle  est 
de  nature  à  faire  soupçonner  immédiatement  un  empoisonne- 
ment plutôt  qu'une  maladie  épidémique  ordinaire.  A  la 
caserne  de  Loorcine,  le  U  septembre  au  matin,  30  hommes 
furent  subitement  atteints;  sur  900  hommes,  75  furent  pris, 
dans  l'espace  de  quinze  jours  (aucun  n*a  présenté  la  colora- 
tion de  l'épiderroe  en  brun).  C'est  en  revenant  de  monter  la 
garde  que  les  soldats  offraient  les  premiers  symptômes  de  la 
maladie;  chaque  jour,  des  hommes  qui,  la  veille,  étaient 
partis  bien  portants  pour  aller  monter  la  garde,  revenaient  en 
traînards  derrière  leur  poste.  En  1829,  à  la  caserne  de  la 
Courtiile,  en  quatre  jours,  200  hommes  sur  500  ont  été  pris, 
plus  ou  moins  gravement 

L'acrodynie,  avec  ses  formes  variées,  ses  fréquentes  re- 
chutes, sa  marche  irrégulière,  sa  durée  inégale,  se  prélait  mal 
à  la  division  par  périodes. 

H.  Cayol  admettait  deux  périodes  :  la  première,  qui  s'é- 
tendait du  troisième  au  cinquième  jour,  était  caractérisée  par 
l'altération  des  fonctions  digestives  et  l'œdème  de  la  face  ;  la 
seconde  était  signalée  par  l'apparition  de  fourmillements  et 
l'engourdissement  des  membres.  M.  Genest  admettait  trois 
périodes  :  1*  dérangement  de  voies  digestives,  œdème  des 
membres  et  de  la  face,  érythème,  conjonctivite;  2®  engour- 
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dissement  des  pieds^  desquamation,  émptioDs  diverses;  S'^di- 
minuUoQ  et  dispari Uon  des  divers  symptAmes. 

La  trichinose  atteint  ordinairement  un  plus  on  moins  grand 
nombre  de  personnes  dans  une  même' localité,  souvent  tou^ 
une  famille  simultanément.  Les  épidémies  offrent  certains 
signes  communs,  sans  avoir  cependant  rien  d'uniformément 
caractéristique.  On  a  pris  cette  maladie  pour  une  fièvre 
typhoïde^  pour  le  rhumatisme^  pour  la  cholérine  (Hettstœd), 
pour  un  sclirème  des  adultes.  A  Blankenbourg,  pour  la 
grippe^  pour  le  tétanos;  en6n  pour  |des  empoisonnements  par 
les  viandes  fumées  {Schinken  und  Wurstgift). 

Nous  retrouvons,  à  très-peu  de  chose  près,  les  m^mes  divi- 
sions pour  la  frtVAtnose  que  pour  Yacrodynie.  Ainsi  H.  Keslner, 
d'après  les  observateurs  allemands,  établit  pour  la  trichinose 
trois  périodes  :  1*  période  d'irritation  gastro- intestinale 
(stade  des  prodromes  de  Bœlher)  ;  2''  période  d'irritation  mus- 
culaire (stade  d'immigration  des  trichines  de  l'intestin  daiis 
les  muscles);  3"*  période  typhique,  dans  les  cas  graves  seule- 
ment; k''  période  de  l'anasarque  et  de  l'œdème. 

H.  Rodet,  dans  la  thèse  qu'il  a  publiée  dernièrement 
sur  la  trichinose,  adopte  également  trois  périodes,  qm  sont 
les  mêmes  que  celles  de  M.  Cayol  pour  Yacrodynie  :  V  période 
d'irritation  intestinale  ;  2<'  d'irritation  musculaire;  3^  de  ter- 
minaison. 

Dans  les  épidémies  ù'acrodynie  et  de  trichinose^  la  durée  a 
varié  de  plusieurs  semaines  ii  plusieurs  mois.  Dans  la  trichi- 
nose, comme  dans  Yacrodynie,  certains  sujets  parviennent  à 
traverser  toute  la  maladie  dans  l'espace  de  deu^  k  trois 
semaines  sans  s'aliter.  Dans  les  deux  cas,  la  pars^lysie*  l'a- 
trophie des  membres,  l'amaigrissement,  prolongent  beaucpup 
la  convalescence. 

La  mortalité  de  Yacrodynie  a  été  fort  minime  relativement 
au  chiffre  considérable  de  personnes  atteintes;  cependant  T^ 
pidémie  qui  a  sévi  sur  l'hospice  Marie-Thérèse  a  enlevé 
18  malades  sur  kO.  Cet  établissement,  on  le  sait,  était  placé 
dans  les  meilleures  conditions,  Il  ne  faut  pas  Qublier  que, 
lors  de  l'épidémie  de  Paris,  un  certain  nombre  de  déc^  W^ 
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été  rapportés  à  des  mitladi^s  regarda  comme  étraDgère^  è 
ïatrodynie^  tandis  qoe,  suivant  Topinion  que  nous  émettons 
dans  ce  moment,  ces  accidents  n'étaient  qu'une  des  8uite^ 
de  l'épidémie  elle-même.  Il  en  a  été  ainsi  de  la  pneumonie, 
de  raaasarquei  etc.  Si  la  trichinose  a  donné  lieu  à  une  morta- 
lité élevée  dans  plusieurs  localités  de  TAHemagnei  c'est  quCi 
daos  ce  pays,  l'usage  de  manger  de  la  viande  de  porc  crue 
est  trte-répandu.  En  France»  au  contraire,  il  est  très-rare 
qoe  la  viande  de  porc  soit  mangée,  ^  dessein,  à  l'état  de 
crudité.  L'épidémie  de  Blankenbourg,  qui  atteignit  i^  peu  prés 
exclosivement  les  soldats,  a  donné  2  décès  sur  278  cas  ;  celle 
de  Planer,  2  morts  su^  30  cas;  celle  de  Galbe,  7  sur  38;  cellç 
de  Heitsloedt,  27  sur  158  ;  celle  ^e  Bourg,  11  sur  50.  On  voit 
qoe  )a  proportion  de  mortalité  fournie  par  Tacrodynie,  à 
rhospiee  de  Marie -Thérèse,  a  été  plus  forte  que  celle  qui  a 
été  observée  pendant  l'épidémie  la  plus  sérieuse  de  trichi- 
nose, en  Allemagne. 

III.  —  AnATOMII  PATHOLOGIQnB. 

Dans  Tacrodynie,  aucune  altération  caractéristique  ne  fut 
coosiatée.  Les  recherches  les  plus  minutieuses  n*ont  rien 
révéler  Les  lésions  trouvées  à  Tautopsie  se  rapportaient,  les 
uiies  aax  complications,  les  autres  anx  épiphénomène^  de 
l'affection.  La  plupart  des  victimes  de  l'épidémie  de  Paris 
Boomrentépvisés  par  une  diarrhée  ipcoercible.  La  muqueuse 
iateslîvale  était  injectée,  épaissie,  boursouflée,  érodée  par 
des  ulcérations  plus  ou  moins  nombreuses;  ces  désordres 
si^gaîeiii  pins  spécialement  dans  le  gros  intestin, 

OaJisla  trichinose,  en  dehors  de  la  présence  des  trichines, 
(a  a'a  éfalment  constaté  que  les  lésions  dues  aux  compli- 
cations el  aox  épiphénomènes  :  hépatisation  pulmonairej 
épatchcment  des  séreuses,  œdème  pulmonaire,  et  les  dés^ 
erdiw  qa^  laipaept  1^9  diarrhées  chroniques, 

IV.  —  CONCLUSIOIIS. 

n  nous  parait  reissortir  évidemment  de  ce  parallèle,  entre 
Vcpidévîe  dç  Paris  et  les  épidémies  de  trichinose  observées 
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en  Allemagne,  que  la  maladie  à  laquelle  on  a  donné  le  nom 
d'acrodynie  offre  la  plus  grande  analogie  avec  la  trichinose. 
Elle  ressemble  plus  à  cette  dernière  maladie  qu'à  aucune  de 
celles  auxquelles  Tacrodynie  a  été  successivement  comparée, 
telles   que  l'ergotisme  convulsir,  la   colique  végétale,  la 
pellagre.  La  découverte  des  trichines  dans  le  tissu  muscu- 
laire de  rhomme,  par  le  docteur  Hilton,  ne  datant  que  de  1833, 
et  les  accidents  causés  par  la  présence  de  ces  parasites  n'ayant 
été  reconnus  par  Zenkcr  qu'en  1860,  il  était  impossible, 
lorsque  apparut  Tacrodynie,  de  songer  à  faire  aucune  re- 
cherche microscopique  sur  les  musclesdes personnes  atteintes. 
Nous  ferons  remarquer  que  la  marche  de  Tépidémie,  sa  loca- 
lisation dans  certains  quartiers,  le  mode  d*invasion,  firent 
particulièrement  porter  les  investigations  sur  les  denrées 
alimentaires.  La  farine,  il  est  vrai,  fut  surtout  suspectée, 
mais  on  eut  également  des  soupçons  sur  la  viande  de  porc. 
N'est-il  pas  permis  de  supposer  qu'à  Tépoque  où  l'acrodynie 
parut  à  Paris,  des  porcs  trichinisés  servirent  à  l'alimentation 
de  cette  ville  et  de  quelques  localités  voisines?  Cette  viande 
infectée  a  pu  être  consommée  dans  certains  quartiers,  et 
débitée  par  les  charcutiers,  surtout  aux  classes  ouvrières.  On 
sait  que  les  cantines  des  casernes  vendent  beaucoup  de  char- 
cuterie aux  soldats,  qui  améliorent  ainsi  l'ordinaire.  La  gra- 
vité moindre  de  l'acrodynie  comparée  aux  épidémies  de  tri- 
chinose observées  en  Allemagne,  s'expliquerait  par  le  degré 
decuisson,  plus  ou  moins  complet,  que  subissent,  en  France, 
les  diverses  préparations  alimentaires  composées  de  viande  de 
porc,  tandis  qu'en  Allemagne,  la  viande  de  hachis,  le  jambon, 
les  cervelas,  sont  souvent  mangés  sans  avoir  subi  de  cuisson. 

Dans  l'impossibilité  où  nous  sommes  de  présenter  le  corps 
du  délit,  c'est-à-dire  de  prouver  que  la  trichine  est  cause 
des  manifestations  morbides  dont  l'ensemble  a  reçu  la  déno- 
mination A'acrodynie^  nous  nous  garderons  bien  d'affirmer 
aujourd'  hui  que  Vacrodynie  et  la  trichinose  ne  sont  qu'une 
seule  et  même  maladie,  mais  nous  pensons  qu'on  regardera 
comme  légitimes  les  conclusions  suivantes  : 

1**  Les  nombreuses  analogies  qui  existent  entre  les  phéno* 
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mèDes  morbides  décrits  soos  le  nom  à^aerodynie,  et  les  accî« 
dénis  produits  chez  l'homme  par  les  trichines  vivantes,  sont 
de  Dâtore  à  Taire  supposer  qae  Tacrodynie  et  la  trichinose 
pourraient  bien  n'être  qu'une  seule  et  même  maladie. 

2*  En  présence  des  accidents  caractéristiques  de  Tacrody- 
nie,  il  y  aurait  désormais  donc  Heu  de  rechercher,  avec  soin, 
si  la  présence  des  trichines  ne  viendrait  pas  confirmer  ce  que 
Tanalogie  des  symptômes  permet  seulement  de  soupçonner, 
quant  à  présent. 

Je  puis  me  tromper,  il  peut  se  faire  que  Tobservation 
mierascopique  ne  vienne  pas  réaliser  mes  prévisions  chez  les 
sujets  atteints  de  phénomènes  caractéristiques  de  Yact^ynie; 
mais  si  elles  venaient  à  être  reconnues  exactes,  on  comprend 
tonte  l'importance  que  prendrait  cette  donnée  étioiogique  au 
point  de  vue  de  la  prophylaxie  d  une  maladie  épidémique 
contre  laquelle  la  science  est  restée  désarmée. 

IIL  IHiCùurs  prononcé  sur  la  tombe  de  M.  Trébuchet  ^  par 
M.  CnvALLiBR,  de  l'Académie  impériale  de  médecine. 

L'Académie  impériale  de  médecine»  le  Conseil  d'hygiène 
publique  et  de  salubrité,  la  rédaction  des  Annales  d^kygièm, 
la  Société  d  encouragement  pour  l'industrie  nationale,  la 
Commission  supérieure  de  l'orphelinat  du  Prince  impérial, 
la  Commission  de  l'orphelinat  de  la  princesse  Malhilde,  la 
Commission  des  logements  insalubres,  la  commune  de  Fon- 
tenay.  Tiennent  de  faire  une  perte  immense  dans  la  personne 
de  H.  Adolphe  Trébuchet,  qui,  après  une  très-courte  maladie, 
vient  d*étre  enlevé  à  ses  amis,  à  ses  collègues  et  à  l'hygiène 
poblique,  k  l'âge  de  soixante-quatre  ans. 

Adolphe  Trébuchet  est  ne  à  Nantes,  le  il  décembre  1801. 
Fils  da  secrétaire  général  de  la  préfecture  de  la  Loire-Infé- 
rieure, il  étudia  d'abord  le  droit,  et  se  fit  recevoir  avocat. 
Cette  carrière  n'étant  pas  en  harmonie  avec  ses  idées,  il 
l'abandonna  et  entra  en  1827  comme  expéditionnaire  surnu- 
méraire dans  le  cabinet  du  préfet  de  police,  où  bientôt  il  se 
fit  distinguer  par  sa  capacité  et  son  amour  du  travail. 

T.   XXXI.  Ti""  3.  5 
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SoB  aTancemenl  fut  rapide;  il  devait  Tétre.  Deux  ans  après 
ma  entrée  dans  les  bureaux,  il  était  nommé  aux  fonctions  de 
sous-chef;  puis,  plos  tard,  de  chef  du  bureau,  dans  les  attri- 
butions duquel  sont  placés  le  Conseil  de  salubrité  et  tout  ce 
qoi  concerne  l'hygiène  publique. 

C'est  dans  ce  bureau  qae^  pour  la  première  fois  (il  y  a 
trente-cinq  ans),  je  fis  la  connaissance  de  Trébnchet.  Quelques 
rapports  d'élades  hygiéniques  me  mirent  en  relation  avec  loi» 
et  ces  relations,  toutes  scientifiques  d'abord*  devinrent  ami- 
cales; et,  bien  que  nous  ne  fussions  pas  toujours  du  même 
aris,  nos  bons  rapports  n'ont  cessé  que  par  la  mort  de  Thomme 
que  nous  regrettons  tous. 

C'est  dans  la  pratique  des  affaires  et  par  l'étude  que  Tré- 
buchet  acquit  cette  habileté  scientifique  que  chacun  se  plaisait 
à  lui  reconnaître;  il  la  démontra  en  publiant  en  1852  na 
ouvrage  intitulé  :  Code  administratif  des  établissements  dan- 
gereuXf  insalubres  ou  incommodes.  Cet  ouvrage  eut  du  succès, 
et,  à  répoque  actuelle,  il  est  difficile  de  le  trouver.  En  1836, 
il  publia  un  voinme  ayant  pour  titre  :  Jurisprudence  de  la 
médecine j  de  la  chirurgie  et  de  la  pharmacie  en  France^  ouvrage 
qni  contient  un  résumé  complet  de  la  législation  sur  ces  ma- 
tières. 

Dans  la  même  année,  Trébuchet  publia^  en  collaboration 
avec  MH.  Élonin  et  Labat,  un  Nouveau  dictionnaire  de  police^ 
qui  contient  un  résumé  complet  et  raisonné  des  lois,  ordon- 
nances et  règlements  concernant  la  police  judiciaire. 

En  1832,  Trébuchet  s'étant  particulièrement  distingué  lors 
de  l'épidémie  du  choléra,  il  fut  nommé  chevalier  de  la  Légion 
d'honneur,  puis  officier  en  1856,  lors  d'nne  nouvelle  invasion 
de  la  maladie. 

Les  travaux  spéciaux  de  Trébuchet  devaient  l'amener  né- 
cessairement an  Comité  de  rédaction  des  Annales  dhygihie 
publique  et  de  médecine  légale,  annales  dont  Tincontestable 
utilité  est  bien  établie,  et  qui  sont  plus  connues  à  l'étranger 
qu'elles  ne  le  sont  en  France. 

C'est  en  1861  que  Trébuchet  prit  sa  place  dans  le  sein  da 
Comité.  Si  l'on  consulte  cette  publication,  on  trouve  qu'à 
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partir  de  sa  ct^llaboratioii,  il  a  fourni  aux  Annales  des  articles 
du  plos  haut  intérêt. 

Trébuchet,  comme  chef  de  bureau  de  la  h^  division,  était 
membre  du  Conseil,  qui,  chaque  année,  fait  choix  de  son 
secrétaire,  (jui  est  nomme  par  M.  le  préfet;  les  fonctions  de 
secrétaire  furent  d*abord  remplies  à  tour  de  rôle  par  les  menl- 
bres  du  Conseil  ;  plus  tard^  les  événements  pouvant  iiispirér 
quelque  crainte,  les  membres  du  Conseil,  sans  s'être  entendus^ 
pré^ntèf^nt  M.  Trébuchet  en  première  ligne  pour  les  fonc- 
tions de  secrétaire,  et  chaque  année  cette  présentation  se 
reoooTela;  de  telle  sorte  que  le  Conseil  avait  en  lui  un  secré- 
taire perpétuel. 

Lors  de  sa  Retraite  en  1858,  les  fonctions  de  secrétaire  lui 
forent  continuées,  et  la  bienveillance  de  M.  te  préfet  améliora 
sa  sîtualion. 

M.  te  préfet  de  police  ayant  ordonné  la  publication  des 
Rapport  du  Conseil  de  18&0  à  186&,  la  rédaction  en  fut  con- 
fiée à  M.  Trébuchet.  Un  premier  volume  de  626  pagds  parut 
en  1861,  et  en  186ri  un  deuxième  volume  de  296  pages. 

L'apparition  de  ces  rapports  fut  accueillie  avec  faveur;  ce 
travail  fut  demandé  par  MM.  les  préfets,  par  les  meipbres  du 
Conseil  de  salubrité  des  départements,  par  les  metnbtes  des 
commissions  d*bygiène  par  des  savants  étrangers;  ils  peuvent 
être  considérés  comme  un  code  d'hygiène  publique. 

Trébuchet  n'était  pas  seulement  apprécié  en  France,  il  était 
cmiDii  à  rétranger,  et  ses  publications  lui  avaient  vàld  les 
titres  de  comtnandeur  de  l'ordre  de  la  Conception  de  Pof- 
tagal,  de  commandeur  du  Lion  et  Soleil  de  Perse,  d*ôlticiër 
de  J'ordre  suédois  de  Gustave  Wasa,  d'officier  de  Tordre  de 
Danebrog  de  Danemarck,  d'oflicier  de  Tordre  Saint-Madrice 
et  Saint-Lazare  d'Italie. 

Les  travaux  de  Trébuchet  étaient  tellement  connus,  qde 
des  membres  de  TAcadémie  impériale  de  médecine  crui*ent 
devoir  lui  conseiller  de  se  mettre  sur  les  rangs  pour  le  titre 
SaM9ocié  libre.  On  sait  que  ce  titre  est  conféré  aux  savants  qui 
ne  ^nt  point  médecins,  mais  qui  se  sont  illustrés  par  leurs 
traTaux.  Trébuchet  suivit  ce  conseil,  et  dans  là  séance  du 
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26  mai  1858^  il  obtient  63  suffrages  sur  70  votants.  Sa  nomi- 
nation ayant  été  approuvée  par  Sa  Majesté  l'Empereur,  il  prit 
sa  place  à  l'Académie. 

Trébuche t  a  marqué  son  passage  dans  cette  savante  Com- 
pagnie par  des  travaux  qui  ne  sont  point  sans  intérêt  On 
peut  citer  les  opinions  qu'il  a  émises  dans  la  séance  du 
23  avril  1851  sur  Vopération  césarienne  post  mortem,  la  dis- 
cussion qu'il  a  soutenue  sur  la  salubrité  des  hôpiuma:,  un 
rapport  sur  un  mémoire  de  M.  Réveil  sur  les  cosmétiques^ 
sujet  quîf  selon  moi,  est  d*une  haute  importance  sons  le  rap- 
port de  la  santé  publique. 

Trébnchet  préparait  un  autre  travail  qu'il  se  proposait  de 
présenter  à  TAcadémie,  mais  la  mort  ne  lui  a  pas  permis  de 
le  terminer. 

Je  viens  devons  parler  des  litres  de  Trébuchet  comme  tra- 
vailleur; que  vous  dirais-je  de  plus?  Bon,  aiïable,  conciliant, 
il  savait  s^attirer  l'amitié  même  de  ceux  auxquels  il  ne  pou- 
vaitaccorder  cequ  on  lui  demandait.  J*ai  pu  juger  plus  d'une 
fois  de  l'amour  que  cet  excellent  père  de  famille  portait  à  sa 
femme  et  à  ses  enfants,  et  de  l'immense  satisfaction  qu'il 
éprouvait  lorsqu'il  pouvait  leur  apporter  le  bonheur. 

Terminons  par  un  mot  :  Trébuchet  est  mort  agent  général  de 
la  Société  d'encouragement  pour  Tindustrie  nationale. 

Par  le  décès  de  M.  Delacroix,  la  place  était  devenue 
vacante;  Trébuchet  se  décida,  après  quelques  conseils,  à  se 
mettre  snrles  rangs.  Son  aménité  et  sa  bienveillance  connues 
de  la  plupart  des  membres  du  conseil,  lui  valurent  une  nomi- 
nation qu'il  justifiait  par  son  zèle  et  sa  capacité  lorsque  la 
mort  est  venue  l'enlever  à  ses  amis,  à  sa  famille  désolée. 

Nous  perdons  tous  un  collègue,  moi,  je  perds  un  ami  de 
trente  ans  que  j'aurais  dû,  en  raison  de  mon  âge,  précéder 
dans  la  tombe. 

Trébuchet,  nous  te  disons  tous  un  dernier  adieu. 

M.  Trébuchet  a  publié  : 

Code  administrcUif  dfs  établissements  dangereux,  insatiUfres  ou  incom- 
modes, Paris,  1832,  in-8,  320  pages.  —  Jurisprudence  de  la  médecine^ 
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de  (a  chirurgie^  et  delà  pharmacie  en  France^  compretèont  la  médêoinê 
légale^  la  poUce  médicale,  la  responsabiUté  des  inédecins^  chirurgiens, 
pkarmadens,  etc.,  Vexposé  de  la  discussion  des  lois,  ordonnances^  règle' 
menis  ei  instructions  concernant  Vart  de  guérir ^  appuyé  des  jugements 
dis  cours  et  des  trilmaaux.  Paris,  183A,  io-S,  XTi-756  pages.  —  Nouveau 
àktiomnaire  de  médecine,  en  collaboration  avec  MM.  Élouin  et  Labat. 
Fans,  1834.  —  Rapports  généraux  des  travaux  du  Conseil  de  salubrité 
es  1829  à  4839  {Annales  d'hygiène,  1841,  t.  XXV,  p.  61).  —  Fatsi/Uia- 
lion  dos  farines  de  lin  ei  de  moutarde  {Ibid.,  18d3,  t.  XXIX,  p.  50).  — 
Des  brevets  d'invention  pour  remèdes  secrets  {Ibid.,  1843,  t.  XXIX, 
p.  203).  —  Recherches  sur  V éclairage  public  de  Paris  (Ibid.,  1843, 
t.  XXX,  p.  5  et  241  ;  1844,  t.  XXXI,  p.  103).  —  Note  sur  le  secret  en 
médecine  (Jbid.,  1843,  t.  XXX,  p.  180).  —  Du  secret  en  médecine  (Ibid.p 
1846,  t.  XXXVI,  p.  357).  —  De  la  vente  des  poisons  {Ibid.,  1847, 
t.  XXXVII,  p.  173).  —  Note  sur  les  établissements  insalubres  ;  nomenckh' 
Hm  générale  (Atd.,  1848,  t.  XL,  p.  341).  —  Statistique  des  décès  dans 
lamttede  Paris  de  1809  à  1828  {Ibid.,  1849,  t.  XLII,  p.  350;  1850, 
t.  XLIll,  p.  5;  1850,  t.  XUV,  p.  71  et  322);  de  1829  à  1838  (1851, 
t.  XLV,  p.  336);  de  1839  à  1848  (1849,  t.  XLI,  p.  5  et  295)  ;  de  1849  à 
1850  (1852,  t.  XLVIII,  p.  130);  en  1852  (1857,  2«  série,  t.  VU,  p.  5); 
en  1853  (1858,  2«  série,  t.  IX.  p.  241).  ^  Note  sur  Vorganisation  du 
ConseU  d^hygiène  publique  et  de  salubrité  du  département  de  la  Seine 
{Ibid.^  1852,  t.  XLVII,  p.  286).  —  Rapport  général  sur  les  travaux  de 
la  Commission  des  logements  insalubres,  avec  M.  Kobinet  {Ibid.,  1853, 
I.  XUX,  p.  440;  1858,  2«  série,  t.  VIII,  p.  467;  1860,  2«  série,  t.  XIV, 
p.  440;  18G4,  2*  série,  t.  XXI,  p.  201).  —  Rapports  généraux  du 
Conseil  de salubnlé  pendant  les  années  i%àG,  1847,  1848  {Ibid.,  1857, 
2*  série^  t.  Vil,  p.  303).  --  De  la  prostitution  dans  la  viUe  de  Paris,  par 
ffareat-Diichatelet.  Troisième  édition,  complétée  par  des  documents  bou- 
rema  et  des  notes,  par  MM.  A.  Trébuchât  et  Poirat-Duval.  Paris,  1857. 
—  Afl^pon  général  hur  les  travaux  du  Conseil  d'hygiène  publique  et  de 
du  département  de  la  Seine  depuis  1849  jusqu'à  1858  inclusi- 
t.  Paris,  1861,  in-4,  626  pa^es;  de  1859  jusqu'à  1861  inclusi- 
Temcnt.  Paris,  1864,  in-4,  296  pages.  —  Rapport  sur  les  cosmétiques 
{Bulkîin  de  V Académie  de  médecine,  1861-1862,  t.  XXVIII,  p.  865,  926 
et  9fS).Salubnié  des  hôpitaux  (Ibid.,  1861-1862,  t.  XXVII,  p.  511).— 
Opération  césarienne  post  mortem  {Ibid, ,  1860-1861,  t.  XXVI,  p.  622). 
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IV.  Héirédsfemeni  tnckitique  et  conformation  insolùe  du 
bassin  (&3  millimètres  dans  le  plus  grand  diamètre).  Avor^ 
tement  provoqué  à  cinq  mois,  guérison,  par  le  docleor 
C.  Deviluirs,  membre  de  rAcaJémie  de  médecine. 

Les  rétrécissements  eicessib  do  bassin  cbex  la  femme 
enceinte,  sont  assez  peu  communs,  surtout  lorsqu'ils  afifico- 
tent  des  formes  insolites,  pour  que  ce  soit  un  devoir  de  les 
faire  connaître,  dlndiquer  les  moyens  qu'ils  ont  contraint  de 
mettre  en  usage,  et  les  résultats  qui  ont  été  obtenus. 

Dans  les  premiers  jours  de  janvier  1865,  j*ai  été  prié  p^r 
mes  confrères  les  docteurs  Mezières  et  Boys  de  Loury,  4e 
eur  donner  mon  avis  au  sujet  d'une  femme  atteinte  de  rachi- 
tisme à  un  haut  degré  et  grosse  de  cinq  mois  en? iron.  Voici 
les  renseignements  qui  nous  furent  donnés  par  cette  femme, 

La  fille  Louise  Û...,  âgée  de  vingt-six  ans,  est  née  à 
Limoges  d'un  père  et  d'une  mère  bien  conformés,  dit-elle.  8a 
mère  est  morte  jeune.  Trois  fils  et  une  fille  sont  nés  de  ce 
premier  mariage  et  tous  ont  été  ou  sont  atteints  de  rachi- 
tisme. Le  seul  frère  survivant  porte,  en  effet,  des  traces  évi- 
dentes de  cette  maladie  aux  extrémités  inférieures  qui  sont 
petites  et  incurvées  comme  celles  de  sa  sœur.  Les  trois  enfapts 
issus  du  second  mariage  du  père  de  H...,  sont  au  contraire 
grands,  bien  conformés  et  robustes. 

La  fille  M...  et  ses  frères  du  premier  lit  ont  été  élevés  chez 
leur  père  exerçant  la  profession  de  tonnelier  et  habitant  nn 
rei-de-cbaussée  humide,  dans  une  rue  étroite  et  froide.  Ces 
enfants  ont  été,  paratt-il,  mal  soignés  dans  leur  jeune  âge. 
La  fille  H...  dont  l'intelligence  est  très-développée  se  rappelle 
très-bien  n'avoir  commencé  à  marcher  qu'à  l'âge  de  cinq  ans; 
encore  se  trouvait-elle  si  faible  sur  ses  jambes  qu'elle  était 
^bjigée  de  s'appuyer  contre  les  meubles  ou  les  murs  pour 
progresser,  et  qu'à  l'âge  de  huit  ans  elle  ne  put  plus  le  faire 
sans  l'aide  de  béquilles  qu'elle  emploie  encore  aujourd  bai. 
De  très-bonne  heure  elle  fut  contrainte  de  rester  presque 
constamment  assise,  travaillant  assidûment  à  la  couture  dans 
l'arrière-boutique  du  magasin  de  son  père.  Cette  femme  ne 
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se  rappelle  cependattt  pas  avoir  eu  de  maladies  sérieuses  dans 
SOB  enfance  ou  pendant  son  adolescence;  mais  sa  santé  a 
toajours  été  assex  délicate.  Elle  8*enrbume  facilement  et  elle 
ép^u?e  souvent  des  palpitations  qui  (circonstance  à  noter), 
l'Ml  obligée  de  très-bonne  heure  à  prendre  l'habitude  de  se 
eoaober  sur  le  flanc  droit  M...  a  été  réglée  vers  Tâge  dedix- 
neuf  ans  et  demi  et  périodiquement  depuis  avee  une  médiocre 
abondance. 

Yoici  maintenant  quelles  sont  les  particularités  de  confoi^ 
mation  que  présente  cette  femme. 

Louise  M...  est  d'une  très-petite  taille,  elle  ne  mesure  que 
1  mètre  2  cenlimëtres  en  hauteur  totale,  moindre  par  consé-* 
quent  que  celle  d'un  enfant  de  six  ans  de  taille  ordinaire.  Sa 
tête  est  peu  Volumineuse  et  assez  régulièrement  conformée, 
ses  yeux  sont  vifs,  ses  dents  assez  belles,  la  mâchoire  infé^ 
rieure  proémine  légèrement  sur  la  snpériouro;  les  traits  du 
visage  ne  sont  pas  laids.  I^s  membres  supérieurs  sont  un 
peu  longs  eu  égard  à  Tensemblo  général,  car  les  mains  ont  le 
volume  de  celles  d'une  jeune  tille  de  quatorze  à  seize  ans.  Le 
tronc,  recouvert  de  vêtements,  parait  assez  droit;  mais  Icmts- 
qu'on  Texamine  nu  et  en  arrière,  on  voit  que  la  colonne  ver* 
tébralô  est  incurvée  en  deux  sens  opposés;  les  vertèbres  de 
la  région  dorsale  offrent  une  courbure  dont  la  concavité  re- 
garde un  peu  à  gauche  et  en  avant,  la  convexité  à  droite  el 
en  arrière;  celles  de  la  région  lombaire  et  surtout  les  dei^ 
nières  présentent,  au  contraire,  une  forte  incurvation  h 
convexité  antérieure  droite,  et  à  concavité  postérieure  gauche. 
Le  sacrum  suit  ces  derniers  mouvements  en  avant,  quani 
à  sa  partie  supérieure,  et  forme  au  contraire  une  voussure  en 
arrière  au  niveau  de  sa  partie  moyenne,  tandis  que  ses  der- 
nières pièces  et  le  cœcyx  se  dirigent  presque  perpendicu- 
laivement  ven  le  sol,  si  Ton  suppose  la  femme  debout,  CeUe 
disposition  des  dernières  veitèbres  lombaires  et  des  premières 
pièces  du  sacrum  produisent  comme  on  le  voit  une  forte  ensel- 
Inre.  En&n  les  dernières  cétea  et  fausses  c6te8  droites  sont 
déprivAées  en  dedans  et  w  l)a&  de  manière  à  tow^ber  presque 
la  crête  iliaque  dti  même  c^é« 
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Mais  les  déformalioDS  rachiliqucs  soDt  encore  bieo  plus 
accusées  sur  les  exlrémités  ÎDrérieures  et  les  autres  os  du 
bassin.  Ainsi  les  fémurs  Tornient  un  arc  prononcé  dont  la 
convexité  regarde  en  avant  et  en  dehors;  les  tibias,  an  coa- 
traire,  sont  fortement  incurvés  dans  le  sens  latéral,  chacun 
d*eux  offrant  sa  convexité  en  dedans  et  sa  concavité  en 
dehors,  de  telle  sorte  que  ces  deux  os  dirigés  en  sens  inverse 
présentent  exactement  la  forme  d'un  X  italique,  les  pointes 
des  pieds  se  trouvant  nécessairement  tournées  en  dehors.  Le 
raccourcissement  et  la  disposition  des  membres  inférieurs 
sont  tels,  qu'ils  ne  mesurent  que  26  centimètres  du  grand 
trochanter  au  condyle  externe  du  fémur,  et  28  centimètres  de 
ce  condy le  à  l'extrémité  du  calcanéum,  et  que  les  deux  ge- 
noux ne  peuvent  s'écartar  latéralement  que  dans  une  très- 
faible  étendue. 

Le  bassin,  à  son  tour,  présente  des  difformités  qui  sont  re- 
marquables à  plus  d'un  titre.  A  l'extérieur,  il  paratt  petit, 
même  relativement  à  la  petite  taille  de  la  fille  M...  Les  pubis 
sont  légèrement  saillants,  mais  sans  déviation  ;  la  crête  iliaque 
gauche,  quoique  fort  peu  apparente,  occupe  sa  place  normale^ 
mais  la  hanche  droite  est  très-sensiblement  effacée,  parce  que 
la  crête  iliaque,  déformée  et  très-irrégniière  dans  son  contour, 
est  déprimée  fortement  en  dedans,  surtout  vers  sarooitié  pos- 
térieure, qui  semble  entraînée  par  la  partie  supérieure  du 
sacrum  que  j'ai  dit  être  déviée  à  gauche  et  former  saillie  en 
avant. 

L'exploration  interne  permet  seule  de  se  rendre  un  compte 
exact  du  véritable  degré  de  déformation  de  ce  bassin.  Elle 
indique  d'abord  un  rétrécissement  plus  prononcé  dans  le  sens 
latéral  ou  bis-iliaque  par  suite  d'une  saillie  osseuse  consi- 
dérable que  l'on  rencontre  sur  la  paroi  latérale  gauche  du 
bassin,  et  qui  pourrait  être  prise  au  premier  abord  pour  une 
tumeur  osseuse  de  cette  paroi.  Hais  un  examen  plus  attentif 
permet  de  reconnaître  que  cette  tumeur  n'est  autre  que  la 
partie  supérieure  du  sacrum  dont  on  suit  les  connexions  avec 
les  pièces  inférieures  de  cet  os,  et  qui  non-seulement  est 
refoulé  en  avant  et  à  gauche  avec  les  dernières  vertèbres  lom- 
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DkmUres  înCariMi. 

i^  De  U  face  interne  de  la  sym- 
phjM  piUiieniie  à  la  aaillie  du  sa- 
crum, suivant  une  ligne  horizontale . 

2"  De  la  partie  latérale  droite  de 
la  saillie  du  sacrum  au  iMrd  du  dé- 
troit supérieur  du  côté  droit  (émi- 
nence  iléo-pectinée) 

3**  Espace  compris  entre  la  saillie 
du  sacrum  et  les  autres  points  du  dé- 
troit supérieur  a  droite  ou  à  gauche. 

^^  De  la  partie  inférieure  de  la 
sympbjse  pubienne  à  un  point  du 
détroit  supérieur  avoisinaai  la  sym 
physe  saçro-iliaque  droite 
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ÉTAT 
HORMAL. 


Wtfétm^- 


Déamètru  Memei. 

5<*  De  la  symphyse  du  pubis  à  la 
dépressioii  correspondante  à  l'angle 
sacro-vertébral  (mensuration  incer- 
taine)  , 

6^  De  l'épine  iliaque  antéro-supé- 
rieure  droite  à  l'épine  iliaque  pos- 
téro-supérieure  gauche 

7**  De  l'épine  iliaque  antéro-supé- 
rieure  gauche  à  l'épine  iliaque  pos- 
téro-supérieure  droite  (mensuratiou 
incertaine) 

8°  D'une  épine  iliaque  antéro- 
supérieure  k  l'autre 

9^  Du  milieu  d'une  crête  iliaque 
à  l'autre 

lOo  Du  grand  trochanter  droit  à 
Tëpine  iliaque  postéro-supérieure 
gauche 

110  Du  grand  trochanter  gauche 
à  l'épine  iliaque  postéro-supérieure 
droite .    

12<*  Du  grand  trochanter  droit  au 
milieu  de  la  crête  iliaque  gauche . . 

13*  Du  grand  trochanter  gauche 
au  milieu  de  la  crête  iliaque  droite. . 

ià^  De  la  tubérosité  ischiatique 
droite  â  l'épine  iliaque  postéro-su- 
périeure gauche 

15<*  De  la  tubérosité  ischiatique 
gauche  à  l'épine  iliaque  postéro-supé- 
rieure droite  (mensuration  incer- 
taine)   

16*  D'un  grand  trochanter  à 
l'autre 
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Dès  qqç  qoas  nous  fûmes  assurés,  me$  ponfr(»re&  e(  ipaii 
des  dimeDsions  si  notablemem  restreintes  du  bassio  i^  Ifi 
fille  L.  M..«,  notre  conduite  se  trouva  toute  tracée  et  nous 
tombâoies  promptement  d'accord  sur  roppor(uuité  de  pro- 
voquer OYortement,  seule  re^ource  qui  pftl  piauv^r  Ç^llft 
feiDina 

La  [fille  L.  H...  vivait  maritalement  depuis  le  mois  d^ 
mai  1864;  ses  règles,  ordinairement  régulières,  avaient  paru 
pour  la  dernière  fois  le  30  juillet  suivant,  et  c'est  après  cette 
époque  penslruelle,  c'est-à-dire  dans  le  courant  du  moi^ 
d'août,  airelle  avait  dû  devenir  enceinte.  Ses  affirmations  à 
cet  ^ara  ont  toujours  été  très-précises.  Elle  ^e  ^roqv^i  dQpç. 
aa  terme  de  cinq  mois  bien  révolus  de  grossesse,  le  2l\  jaQr. 
vier  1865,  jour  où  qous  commençâmes  l'opération. 

A  onze  heures  du  matin,  j'introduis  daps  h  c^yi^é  du  cqI  4f^ 
rotéros  et  jusqu'au  delà  de  son  orifice  iqterne  une  petite  vea^ii 
en  caootchouc  attachée  à  Textrémité  d'une  son4e  eu  gon^mfl.  A 
Faide  d'une  injection  d'eau  tiède  poussée  par  une  seringi^l 
injection  graduée,  je  dilate  ceUe  vessie  à  un  diamètre  dci  ^  cen- 
timètres et  je  ferme  le  calibre  de  la  sonde  à  l'aide  d'un  faMsse| 
en  boi&  A  deux  heures  du  soir,  je  porte  ce  diamètre  à  9  pen-? 
tJmélics,  et  à  huit  heures  du  soir  à  6  centimètres,  saqs  qu'il 
se  soit  développé  autre  chose  qu'un  sentiment  dç  brûlure  t\ 
d'eodolorissement  dans  tout  le  corps  de  l'utérus.  La  malade, 
qui  s'est  tenue  levée  une  partie  de  la  journée,  ne  remarqpç  ep 
outre  qœ  Técoulement  de  quelques  gQutte^  de  sai^g. 

Le  lendemain  25^  après  une  nqit  agitée,  apparaissant,  ^ 
diiq  heures  du  matin,  les  premières  douleurs  légères  pis^if 
r^oliéres  delà  parturition.  Vers  dix  heqres  du  nvatiu,  nouff 
troavoDs  le  col  très-rainoHi,  ses  bords  minces  et  seii  par9i# 
paraissant  s'évaser  vers  l'orifice  interne,  ce  qqi  pqvs  lai^g 
supposer  qoe  celui*ci  est  dilaté. 

ïhns  le  but  d'activer  le  travail,  je  remplis  de  noMveau  1^ 
vessie  en  caoutchouc  et  j'en  porte  de  diamètre  jusqu'à  7  çeig^-r 
iiiùêtres  et  demi.  Je  la  retire  complètement  ^  huit  heures  d9 
soir,  car  les  contractions  de  l'utérus  restées  régulières  so^t 
deveaoes  assez  énergiques,  (j'apparition  d^  premières  ioit 
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leurs  régulières  a  donc  eu  lieu  dix-huit  heures  environ  après 
là  première  application  de  rapparcil  dilatateur. 

Le  26,  nous  trouvons,  à  dix  heures  du  matin,  le  col  très- 
mou,  ses  lèvres  très-amincies,  et  Ton  sent  la  poche  des  eaux 
assez  volumineuse  s*engager  profondément  dans  sa  cavité.  A 
travers  les  membranes,  on  perçoit^  du  côté  droit  de  la  femme 
et  très-haut,  une  petite  extrémité  fœtale  qui  fuit  aisément 
sous  le  doigt  et  que  nous  supposons  être  une  main. 

Plusieurs  autres  symptômes  nous  laissent  dans  Topinion 
qu'il  s'agit  d'une  présentation  du  tronc.  Ainsi,  le  long  dia- 
mètre de  Tutérus  est  dirigé  transversalement,  le  summum 
d'intensité  des  bruits  du  cœur  fœtal  se  rencontre  au-dessus 
de  la  crête  iliaque  droite  et  ces  bruits  se  dirigent  en  s'affai- 
blissant  vers  la  fosse  iliaque  gauche  où  ils  disparaissent,  etc. 
Cette  présentation  transversale  du  fœtus  s'accuse  encore 
davantage  par  la  rétraction  de  l'utérus,  après  la  rupture  des 
membranes  qui  s'opère  spontanément  vers  deux  heures  du 
soir. 

Les  douleurs  continuent  la  nuit  suivante,  et  le  27,  dès 
le  matin,  la  sage-femme  constate  près  de  l'orifice  la  présence 
d'un  pied  et  d'une  anse  de  cordon  ombilical  dans  laquelle 
on  perçoit  encore  quelques  pulsations.  Au  moment  de  notre 
arrivée,  à  onze  heures,  ces  pulsations  n'existaient  plus,  et 
comme  la  femme  s'épuisait  en  vains  elTorls,  je  me  mis  en 
devoir  d'extraire  le  fœtus  dont  un  des  pieds  était  engagé  au 
détroit  supérieur,  en  position  sacro-iliaque  gauche.  Je  par- 
vins à  abaisser  Tautre  pied  en  ie  saisissant  entre  l'indicateur 
et  le  médius,  seuls  doigts  que  je  pouvais  introduire,  puis 
j'exerçai  sur  les  deux  extrémités  des  tractions  douces  qui 
amenèrent  le  tronc  dans  l'excavation  ;  mais  alors  il  fallut, 
avec  l'indicateur,  abaisser  successivement  chacun  des  bras 
relevés  sur  les  côtés  de  la  tête,  comme  s'il  s'était  agi  d'une 
extraction  au  terme  de  la  grossesse.  Je  cherchai  ensuite  à 
favoriser  par  des  tractions  modérées  l'engagement  de  la  tête  ; 
mais  malgré  toutes  les  précautions  que  je  pus  prendre,  les  ver* 
tèbres  cervicales  se  disjoignirent,  les  parties  molles  elles- 
mêmes,  très-friables,  se  déchirèrent  et  la  tète  resta  au-dessus 
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du  dèlroit  supérieur  dans  la  cavité  utérine.  Quelques  tenta- 
tives immédiates  d'extraction  de  cette  tête  à  Taide  d*UDe  pince 
h  faux  germe,  seul  instrument  qu  il  fut  possible  d'introduire, 
restèrent  sans  résultat  à  cause  de  la  mobilité  de  la  tête.  J'eus 
alors  ridée  de  profiter  de  la  présence  du  cou  et  du  canal  ver- 
tébral an  détroit  supérieur  pour  introduire  k  travers  ce  canal 
et  jusque  dans  la  cavité  crânienne,  un  Gl  de  fer  plié  en  double 
dont  j'adaptai  la  courbe  à  la  direction  du  canal  pelvien  de  la 
femme  et  du  canal  vertébral  du  fœtus,  puis  j'imprimai  à  ce 
fil  de  fer  des  mouvements  circulaires  qui  réduisirent  facile- 
ment en  bouillie  la  substance  cérébrale  (1).  Nous  abandon- 
nâmesalors  la  tête  aux  seuls  efforts  des  contractions  utérines; 
celles-ci,  malheureusement  -s'affaiblirent  bientôt  et  elles 
avaient  cessé  depuis  longtemps  lorsque  six  heures  après  nous 
revîmes  la  malade.  A  ce  moment  nous  trouvâmes  les  choses 
k  peu  près  dans  le  même  état  oh  nous  les  avions  laissées. 
Cependant  le  cou  du  fœtus  était  peut-être  un  peu  plus  engagé 
à  travei^  l'hiatus  du  détroit  supérieur;  nous  tentâmes  encore 
mais  inutilement  de  le  saisir  avec  des  pinces  k  dents  et  à 
érîgnes;  le  seul  résultat  que  nous  obtînmes  à  laide  des 
doigts  seuls  fut  la  disjonction  des  arcs  vertébraux  et  la  luxa- 
tion de  l'occipital  qui  laissèrent  un  écoulement  plus  libre  à 
la  matière  cérébrale. 

C'est  alors  que,  passant  derrière  la  femme,  j'appliquai  la 
paume  de  mes  deux  mains  sur  le  fonds  de  l'utérus  à  travers 
les  parois  abdominales  et  j'exerçai  une  pression  graduée 
mais  assez  énergique  sur  la  tête  du  fœtus;  celle-ci  fut  écrasée 
contre  les  bords  du  détroit  supérieur,  se  moula  sur  eux,  s'en- 
gagea aussitôt  dans  l'excavation  puis  fut  chassée  au  dehors 
avec  le  placenta.  Cette  tête  s*était  complètement  aplatie  sui- 
vant son  diamètre  occipito-frontal  qui  n'offrait  plus  que 
l'étendue  du  rétrécissement,  c'est-à-dire  U  centimètres 
environ. 

La  malade  plus  affaiblie  par  la  longueur  du  travail  que  par 

(i)  Pour  ces  diverses  opérations,  noas  fûmes  contraints  de  relever  sur 
Tabdomen  les  extrémités  inrérieures  de  la  femme,  parce  que  leur  défor- 
mation s*opposait  à  ce  qu'elles  fussent  suffisamment  écartées. 
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l*écoutement  sanguin  qui  élail  resté  modéré,  fut  replacée 
dans  son  lit  et  mise  à  Tusage  de  quelques  ioniques,  bouil^ 
Ion,  etc.  Le  lendemain  malin  son  état  était  aussi  satisfaisant 
.  que  possible,  Técoulement  lochial  normal,  etc.  Les  seules 
circonstances  importantes  que  présentèrent  les  suites  de  cou- 
ches furent  les  suivantes  : 

Le  troisième  jour  après Tavortement,  la  fille  L  M...  voulut, 
malgré  notre  défense,  se  lever  et  s'asseoir  sur  un  fauteuil  où 
elle  resta  deux  heures.  Dès  le  soir  des  douleurs  vives  se  firent 
sentir  dans  Thypogastre,  et  le  lendemain  nous  trouvâmes  de 
la  fièvre  et  tous  les  symptômes  d'une  métrite.Une  applicatioa 
de  sangsues,  des  cataplasmes,  la  diète  firent  promplement 
justice  de  cet  accident,  et  le  surlendemain  nous  eûmes  la 
satisfaction  de  voir  la  turgescence  mammaire  se  montrer 
comme  dans  l'état  normal.  La  malade  conserva  pendant  quel- 
ques jours  encore  une  certaine  sensibilité  de  la  région  hypo- 
gastrique,  puis  éprouva  plusieurs  accès  de  fièvre  intermittente 
que  firent  bientôt  cesser  quelques  doses  de  sulfate  de  quinine, 
et  enfin  se  rétablit  complètement. 

Permettez-moi,  messieurs,  d'attirer  particulièrement  votre 
attention  sur  diverses  circonstances  du  fait  que  je  viens 
d'exposer. 

Et  d  abord  sur  le  degré  et  surtout  sur  la  forme  du  rétrécis- 
sement du  bassin  chez  la  fille  Louise  M...  Il  est  inutile  d'in- 
sister sur  son  origine  qui  était  incontestablement  rachitique, 
ainsi  que  l'indiquent  tous  les  détails  de  l'observation.  On  a. 
vu  que  le  rétrécissement  portait  à  &3  millimètres  au  plus  et 
à  25  millimètres  environ  au  moins  les  divers  diamètres  pris 
entre  la  saillie  sacro-vertébrale  et  les  divers  points  du  détroi  t 
supérieur.  On  ne  peut  compter  comme  diamètre  régulier 
l'étendue  de  70  millimètres  entre  le  pubis  et  un  point  voisiix 
de  la  symphyse  sacro-iliaque  droite  mesurant  Tétenduo 
oblique  de  l'hiatus  du  détroit  supérieur. 

Des  diamètres  si  restreints  ne  sont  pas  communs.  Nous 
gavons  qu'indépendamment  de  certains  cas  d'ostéomalaciee^ 
de  tumeurs  osseuses  ou  autres  qui  ont  rétréci  considérable — 
ment  les  diamètres  du  bassin,  on  trouve  dans  les  annales  d^ 
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U  science  un  certRin  nombre  de  faiM  de  viciation  rachiiique 
portée  ft  ttn  p\m  haut  degré  dé  rétrédissemeni;  aindi  Bande- 
loque,  Osiander^  Siéboid,  Mnrsinna,  Denman,  citent  des 
rétrécissetnenta  de  IB,  20,  80»  M  millimètres.  Nttgele  dans 
sa  Description  dti  bassin  ràefntùfue  le  plus  rétréci^  etc.,  do&t 

notre  collègue  M.  Danjau  a  donné  une  traduction  avec  des 
noteâ  si  intéressantes,  indique  un  bassin  oti  le  diamètre 
antéro-postérieur,  s^étendant  de  i'avant-dernière  vertèbre 
lombaire  au  bord  supérieur  du  pubis,  ne  mesurait  que  1  pouce 
!  ligne  (30  millimètres),  et  le  diamètre  s'étendant  du  bord 
antérieur  de  Tarticulation  inférieure  de  la  quatrième  yerlèbre 
lombaire  au  corps  du  pubis  ne  dépassait  pas  5  à  0  lignes 
(13  à  ih  millimèlres).  Il  existe  un  certain  nombre  d'autres 
exemples  que  je  ne  puis  citer  ici,  et  Ion  dit  que  notre  collègue 
M.  Depaul  en  possède  dans  sa  collection.  Quant  à  moi,  je  n'ai 
pas  trouvé  dans  les  collections  anatomiques  de  la  Faculté  de 
Paris  et  du  Musée  Dupuytren,  de  bassin  rachitique  rétréci 
au  même  degré  que  celui  que  je  viens  d'observer  et  je  ne  pois 
citer  comme  s*en  rapprochant  le  plus  que  le  bassin  de  la  fille 
Julie  Gros  chez  laquelle  Cazeaux,  notre  honoré  maître  le  pro- 
Tesseur  P.  Dubois  et  Lenoir  provoquèrent  trois  fois  successi- 
vement Tavortement,  et  qui  fut  l'occasion  de  la  discussion 
académique  sur  ce  sujet.  Chez  Julie  Gros,  le  diamètre  sacro- 
pubien  avait  de  50  à  60  millimètres,  et  la  forme  de  l'exca- 
vation et  du  détroit  supérieur  était  toute  différente  et  pré- 
sentait celle  assez  commune  d'un  cœur  de  carte  à  jouer. 

Mais  ce  qui  rend  surtout  le  bassin  de  la  fille  Louise  H... 
très-remarquable,  selon  moi,  c'est  la  forme  particulière  qu'il 
affecte;  c'est  cette  torsion  de  la  colonne  lombaire  et  de  la 
partie  supérieure  du  sacrum  et  cette  incurvation  antérieure 
dirigée  de  gauche  à  droite  et  qui  rétrécissent  le  bassin  dans 
le  sens  bilatéral.  C'est  la  dépression  des  deux  crêtes  iliaques, 
de  la  droite  principalement,  marquant  d'une  manière  si  sen- 
sible la  forme  en  cornet  d'oublié  ou  en  gouttière  particulière  à 
cette  espèce  de  viciation  rachitique  du  bassin  ;  c'est  enfin  la 
conservation  presque  normale  des  formes  et  de  la  situation 
respective  des  deux  pubis. 
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J'ai  trouvé  cependant  parmi  les  collections  si  riches  da 
cabinet  de  Tamphilhéàtre  des  hôpitaux  un  bassin  qui  appar- 
tient k  un  squelette  inscrit  sous  le  n**  570,  et  qni  offre  une 
ressemblance  parfaite,  quant  à  la  forme,  à  celle  du  bassin  de 
la  fille  Louise  H...  ;  même  torsion  de  la  colonne  lombaire  et 
du  sacrum,  même  déviation  de  gauche  à  droite,  même  saillie 
de  Tangle  sacro-vertébral  donnant  au  détroit  supérieur  l'as- 
pect d'un  croissant  dirigé  obliquement. 

De  même  qu'il  est  très-rare  de  voir  l'utérus  présenter 
pendant  la  grossesse  un  développement  et  des  formes 
parfaitement  régulières  dans  tout  son  ensemble,  de  mémeaussi 
il  est  très-rare  de  rencontrer  un  bassin  de  femme  qui  offre 
une  régularité  et  une  ressemblance  parfaites  entre  ses  deux 
moitiés,  et  dont  le  milieu  de  l'angle  sacro*vertébral  et  celai 
des  pubis  se  confondent  avec  Taxe  anléro-postérieur  du  corps. 

Dans  des  recherches  que  j'ai  faites  jadis  sur  ce  sujet  et  que 
j'ai  soumises  au  jugement  de  l'Académie,  j'ai  démontré  la 
grande  fréquence  de  celle  irrégularité  dont  un  des  résultats 
les  plus  curieux  est  de  rendre,  duos  plus  de  la  moitié  des  cas, 
le  diamètre  oblique  gauche  un  peu  plus  grand  que  le  dia- 
mètre oblique  droit.  Le  milieu  de  Tangle  sacro-vertébral  ne 
correspond  donc  que  bien  rarement  à  une  ligne  horizontale 
parlant  du  milieu  de  la  symphyse  des  pubis  et  dévie  presque 
toujours  un  peu  à  droite  ou  h  gauche  surtout;  mais  on  vient 
de  voir  que  chez  lafîlle  LouiscM...,  il  y  avait  un  déplacement 
total  et  exagéré  à  gauche  de  cet  angle  sacro-vertébral. 

Je  n'ai  pas  à  revenir  sur  les  indications  que  présentait  ce 
vice  de  conformation  ;  on  a  vu  que  le  procédéque  nous  avons 
employé  pour  provoquer  les  contraclions  utérines  est  celui  do 
la  dilatation  par  uu  appareil  semblable  à  celui  de  HM.  Lépine 
et  Moyne  (de  Dijon)  que  j*ai  fait  connaître  ai  l'Académie  dans 
un  rapport,  et  qui  est  des  plus  simples  et  des  plus  faciles  ù 
construire  puisqu'il  consisle  en  une  sonde  ordinaire  en  gomme 
munie  a  son  extrémité  d'une  petite  vessie  en  caoutchouc  qu'oti 
y  attache  à  l'aide  de  plusieurs  tours  de  fil,  appareil  qui  rem- 
place très-bien  celui  de  M.  Tarnier  que  nous  n'avions  pas  sous 
la  main.  Mais  afin  d'agir  avec  cet  appareil  avec  une  entière 
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connaissance  de  cause  et  d  échapper  an  reproche  qui  a  été  Tait 
jadis  par  notre  collègue  M.  Depaul  au  degré  excessif  et  inconnu 
de  dilatation  que  l'on  doit  craindre  de  donner  à  Tampoolc 
de  caoutchouc,  j'ai  pris  la  précaution  de  la  dilater  avec  Teau 
tiède  et  à  un  diamètre  déterminé  par  les  degrés  de  l'échelle 
marquée  sur  la  tige  de  la  seringue  à  injection  ordinaire. 

Ainsi  j'ai  calculé  que  1  degré  et  demi  de  Téchellc  (modèle 
Cbarrière)  donne  à  Tampoule  1  diamètre  de  U  centimètres; 
2  degrés  et  demi,  5  centimètres;  3  degrés,  6  centimètres; 
5  degrés,  7  centimètres  et  demi. 

Par  ce  moyen  si  simple  on  sait  parfaitement  jusqu'à  quel 
point  on  opère  la  dilatation  de  l'ampoule,  et  Ton  a  vu  dans  mon 
observation  que  c'est  à  3  degrés  de  Téchelle  ou  à  6  centi- 
mètres de  diamètre  de  dilatation  que  les  douleurs  utérines 
régulières  se  sont  développées  et  dix-huit  heures  après  l'intro- 
duction du  dilatateur  que  je  n*ai  eu  besoin  de  retirer  qu'une 
seule  fois  dans  le  cours  de  Topération.  Si  j  ai  cru  devoir  porter 
ici  la  dilatation  k  7  centimètres  et  demi,  ça  a  été  pour 
éviter  un  arrêt  ou  des  hésitations  dans  la  marche  du  travail, 
activer  les  douleurs  et  assurer  au  fœtus  un  passage  aussi  libre 
que  possible  au  moins  à  travers  Torifice  de  Tutérus.  On  peut 
juger  d'après  cela  que  le  résultat  demandé  a  été  assez  rapj> 
dément  obtenu  eu  égard  à  un  avortement  provoqué  ;  mais  il 
est  juste  d'ajouter  que  quelques  moyens  préparateurs,  injec- 
tions vaginales,  bains,  purgatifs,  exercice,  avaient  été,  selon 
la  règle,  préalablement  employés. 

C'est  un  exemple  de  plus  à  citer  de  Tefficacité  et  de  l'in- 
nocuité des  appareils  dilatateurs  du  col  de  l'utérus  comme 
moyens  provocateurs  des  contractions  de  cet  organe.  Ce  n*est 
pas  ici  le  lieu  de  rappeler  les  motifs  de  la  préférence  que  Ton 
peut  donner  à  ces  appiireils  sur  les  autres  moyens  (tampon- 
nement, douches  utérines,  décollement  ou  ponction  des  mem- 
branes), lorsque  surtout  il  s'agit  de  provoquer  le  travail  à  une 
époque  peu  avancée  de  la  grossesse;  je  me  contenterai  de 
rappeler,  en  rapprochant  deux  faits  assez  semblables,  que 
chez  la  naine  Julie  Legros,  opérée  pour  la  première  fois  par 
Cazeaux,  la  provocation  du  travail  k  trois  mois  de  grossesse, 
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à  Taide  de  Téponge  préparée  portée  et  maiolenue  dans  le  col 
de  Tatérus  au  moyen  d'un  petit  nppareil  imaginé  par  ce  con- 
frère regretté,  ne  put  être  obtenue,  même  après  cinq  jours 
d'application  de  ce  moyen,  et  qu'il  fallut  recourir  à  la  perfora- 
lion  des  membranes. 

Enfin,  messieurs,  tous  nvei  vu  que  dans  mou  observation 
relative  à  la  fille  Louise  M...,  l'extraction  du  fœtus  et  eu 
particulier  celle  de  la  tète,  avait  oiïert  autant  de  difficoltés 
que  si  elle  avait  été  faite  à  terme  chez  une  femme  ayant  un 
bassin  modérément  rétréci,  parce  que  Tétroitessc  du  détroit 
supérieur  ne  permettait  pas  d'introduire  les  branches  du  cépha- 
lotribe,  ni  à  plus  forte  raison  de  les  manœuvrer,  et  que  d  au- 
tres instruments  et  les  doigts  seuls  furent  insuffisants  pour 
saisir  et  extraire  la  tète  restée  dans  l'utérus.  Heureusement 
qu'après  avoir  pu  broyer  la  matière  cérébrale  k  l'aide  d'une 
tige  introduite  par  le  canal  vertébral^  le  degré  peu  avancé 
d'ossification  de  cette  tête  me  permit  de  l'écraser  avec  les 
mains  à  travers  les  parois  abdominales  et  utérines  contre  les 
bords  du  détroit  supérieur,  sans  ancun  préjudice  pour  la 
santé  de  la  femme.  Ce  sont  deux  procédés  que  l'on  peut  re- 
commander dans  des  cas  analogues. 

—  M.  Devilliers  met  sous  les  yeux  des  ses  collègues  uu 
dessin  représentant  les  principales  particularités  de  la  confor- 
mation vicieuse  du  bassin  chez  la  femme  dont  il  s'agit  dans 
cette  observation. 

H.  Dbpaul.  Je  ferai  remarquer  que  le  dessin  que  notre  col- 
lègue met  sous  nos  yeux  est  trop  net  et  trop  précis  pour  une 
déformation  qu'il  n'a  pu  connaître  que  par  des  procédés  d'ex- 
ploration toujours  insuffisants.  Je  ne  sais  si  les  mesures  et 
les  formes  que  reproduit  ce  dessin  seraient  trouvées  exactes, 
si  Ton  venait  à  avoir  le  bassin  sous  les  yeux.  Il  est  permis 
d'en  douter. 

Je  n'ai  rien  à  dire  sur  l'opération  pratiquée  par  notre  col- 
lègue.  Il  n'y  avait  pas  autre  chose  à  faire  que  ce  qu'il  a  fait, 
à  moins  d'être  partisan  ;quand  même  de  l'opération  césa» 
rienne.  D'autres,  pent-étre  M.  de  Kergaradec  par  exemple^ 
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poorront  le  blâmer.  Pour  moi,  je  déclare  que  j'aurais  agi 
comme  lui.  Mais  il  est,  dans  la  relation  de  cette  opération, 
deoB  points  qui  m*ont  frappé.  Le  premier  est  relalif  à  la 
manière  dont  H.  Devilliers  est  intervenu  pour  faire  engager 
)a  tête;  le  second  est  relatif  k  Tinstrument  dont  il  s*esl  servi. 
U.  Devilliers,  en  présence  de  la  dirHculté  qu*il  a  éprouvée  à 
faire  engager  la  tête,  a  cru  devoir  exercer  une  pression  sur 
Tutérus.  Est-ce  Ih  une  pratique  k  adopter  en  pareil  cas?  Je 
ne  le  pense  pas.  Il  y  a  d'autres  moyens  que  j'eusse  prérérés 
pour  mon  compte  ;  j'aurais  cherché,  par  exemple,  à  introduire 
une  pince  ou  un  crochet;  car  je  ne  crois  pas  qu'on  puisse. 
Sans  Inconvénient,  exercer  de  semblables  pressions  sur  la 
matrice. 

Quant  k  rînstrnment  dont  nous  a  parlé  M.  Devilliers,  il  ne 
me  paraît  différer  en  rien  de  celui  de  H.  Tarnicr.  C'est  le 
même,  avec  cette  différence  que  Tinslrument  de  H.  Tarnier 
donne  le  moyen  de  connaître  exactement  le  degré  de  dilata- 
tion obtenu.  J'ajouterai  que  dans  l'application  de  cet  instru- 
ment il  y  a  un  danger,  c^est  de  décoller  le  placenta.  J'avais 
pressenti  théoriquement  ce  danger,  mais  je  ne  Taurais  pas 
encore  cpronvé,  lorsque,  il  y  a  peu  de  temps,  j'ai  vu  survenir, 
à  la  suite  de  son  application,  une  hémorrhagie  qui  m'a  obligé 
échanger  de  manœuvre.  D'un  autre  côté,  ce  procédé,  bon  et 
utile  dans  un  bon  nombre  de  cas,  échoue  quel(|uefois.  Il  est 
des  femmes  qui  ont  la  matrice  tellement  peu  irritable,  qu'on 
ne  parvient  point  par  ce  moyen  k  la  faire  entrer  en  contrac* 
tion,  et  qu'après  avoir  vainement  essayé  k  plusieurs  reprises, 
on  se  voit  obligé  d'y  renoncer  et  de  recourir  k  un  autre 
moyen.  On  perd  ainsi  les  avantages  de  l'opération  en  même 
temps  qu'on  laisse  passer  des  délais  précieux,  pendant  lesquels 
la  grossesse  continue  et  les  périls  s'accroissent.  Il  faut  — 
quelquefois  trop  tard  —  recourir  alors  aux  douches  froides 
ou  à  d'autres  méthodes,  qui,  appliquées  plus  tôt,  eussent 
donné  un  meilleur  résultat. 

M.  Dbvillibbs.  Je  répondrai  k  M.  Depaul  que  je  n'ai  eu 
nullement  la  prétention  d'inventer  un  instrument  et  encore 
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moins  de  le  faire  prévaloir  sur  celoi  de  M.  Tamien  Lloslra- 
ment  de  H.  Tarnier,  je  le  reconnais,  est  irès-ulile.  Mais  dans 
un  cas  orgent  où  Ton  n'a  point  cet  appareil  soos  la  main,  il 
faot  bien  y  suppléer  par  un  autre.  C'est  ce  que  j'ai  fait  dans 
cette  circonstance.  Je  n'attaque  donc  pas  TinventioD  de 
H.  Tarnier,  que  je  trouve  excellente,  seulement  je  crois  que 
le  petit  appareil  dont  je  me  suis  servi  peut,  au  besoin,  lo 
suppléer.  En  effet,  il  est  toujours  facile  de  trouver  sous  lu 
main  une  sonde  ordinaire  et  une  vessie  de  caoutchouc.  J'ai 
cru  mile  de  signaler  ce  moyen  à  cause  même  de  la  facilité  de 
se  le  procurer. 

En  ce  qui  concerne  le  dessin  que  j'ai  donné  du  bassin  de 
cette  femme,  je  ne  prétends  pas  non  plus  l'avoir  donné  d'une 
manière  rigoureusement  exacte.  C'est  d'après  les  résultats  de 
mon  exploration  que  je  l'ai  tracé.  Je  crois  élre  arrivé,  par  des 
explorations  répétées,  à  pouvoir  indiquer,  avec  quelque  pré- 
cision, les  diverses  dimensions  du  bassin.  Quant  à  sa  forme» 
il  serait  possible  que  j'eusse  commis  quelque  erreur.  Je  ne  la 
garantis  pas^  et,  au  fond,  je  n'y  attache  pas  plus  d'importance 
qu'il  ne  faut. 

M.  Depaul  a  critiqué  la  manœuvre  à  laquelle  j'ai  eu  recours 
pour  engager  la  tète.  C'est  après  avoir  employé  plusieurs  fois 
sans  résultat  les  pinces,  les  crochets  ou  simplement  même  les 
doigts,  —  je  ne  parle  pas  du  céphalolribe  auquel  il  n'était  pas 
possible  de  songer,  —  et  voyant  qu'il  ne  se  produisait  plus  de 
contraction  après  l'évacuation  au  dehors  de  la  substance 
cérébrale,  que  je  me  suis  décidé  à  exercer  cette  pression,  qaî 
n'a  pas  déterminé  de  douleur  et  qui  a  été,  d'ailleurs,  suivi 
d'un  effet  presque  immédiat.  J'ai  pensé  et  je  crois  encore 
qu'en  agissant  ainsi  je  ne  faisais  point  une  chose  déraison— 
nable. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADËNiE. 

Zoologie  agricole  ;  formation  par  métissefco  ^^  racew  fixes  d'aaisijmx. 
domesiîqnffi,  par  M.  Busard. 
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Affections  de  l'appareil  digestif,  par  M.  le  docteur  Uétard. 

Institution  des  sourds-muets  et  des  enlknts  arriérés  de  Nancy,  37*  an- 
née; distribution  des  prix  du  31  août  186il,  par  M.  Pidoux,  directeur. 

Documents  concernant  le  typhus  contagieux  des  bétes  i  cornes,  publiés 
par  ordre  de  Son  Excellence  M.  le  minisire  de  l'agriculture,  du  commerce 
eC  des  Iravaax  publics  (olfort  par  M.  Henry  Bouley). 

Bapport  sur  l'état  sanitaire  et  médical  des  ^veilleurs  et  des  établisse- 
méats  de  l'isthme  de  Sues,  du  !•'  juin  i86A  au  1*'  juin  1865,  par  M.  le 
docteur  Anbert  Roche. 

Rapport  sur  le  choléra  dans  l'isthme  de  Sues  en  juin  et  juillet  1865, 
par  H.  Aubert  Roche,  médecin  en  chef  de  la  Compagnie  (renvoi  à  la  com» 
mission  du  choléra). 

Mémoire  sur  une  tariété  de  hernie  inguinale  rare  et  peu  connue,  par 
M.  Bourguet  (d'Aix). 

Annal!  dette  épidémie  occorse  in  Italie,  1'*  partie,  par  M.  le  professeur 
Alfonso  Goradi. 

Journal  des  savants.  Septembre. 

Gasette  des  eaux,  n.  393. 

Bulletin  des  sciences  médicales  de  la  Société  médico-chirurgicale  de 
Boulogne.  Septembre. 

Journal  de  la  section  de  médecine  de  la  Société  académique  du  dépar- 
tement de  la  Loîfe-lniérieure,  218*  et  219*  livraisons. 

Bulletin  médical  du  Dauphilié,  n.  5. 

La  France  médicale,  n.  79  et  80. 

Montpellier  médical.  Octobre. 

Gazette  médicale  de  Paris,  n.  40. 

L'Abeille  médicale,  n.  Al. 

Le  Courrier  médical,  n.  AO. 

RoTue  d'hydrologie  médicale,  n.  13. 

Journal  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques.  Octobre. 

El  Genio  quirurgico,  n.  501. 

La  Espaîia  medica,  n.  512. 

L'Union  médicale,  n.  119  à  121 . 

Gasette  des  hépiUux,  n.  117  à  110. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  des  sciencey , 
t.  LXI,  n   lA. 


SiilfCI  DU  17   OCTOBEI   1865. 


PRÉSIIIEIVCB   BB   M.   BOCCHAm^AT, 

flCl-PftiSIDElfT. 


Le  procès-rerbal  de  la  dernière  séance  est  lu  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

H.  le  ministre  de  Tagricullure,  du  commerce  et  des  tr^ 
vaux  publics  transmet  à  l'Académie  : 

L  Un  rapport  de  H.  le  docteur  L\lagadb  sur  le  service  de  la 
vaccine  dans  le  département  du  Tarn,  pendant  l'année  1864. 
[Commission  de  vaccine,  ) 

IL  Un  résumé  général  des  communications  faites  à  TAea- 
démie  par  H.  Delagréb  sur  divers  modes  de  traitement  de 
plusieurs  maladies  {Commission  des  remèdes  secrets  et  nou- 
veaux.) 

lU.  Une  lettre  de  rappel  de  rapport  au  sujet  d'un  prétendu 
spécifique  du  choléra.  {Même commission.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  Note  sur  une  nouvelle  scie  à  résections  par  If.  le  docteur 
S.  J.  Facvel.  (Renvoi  à  l'examen  de  M.  Gosselin.) 

II.  Mémoire  sur  le  choléra  et  la  suelte  miliaire,  par  M.  le 
docteur  Faaissb.  {Commission  du  choléra.) 

m.  Note  sur  les  causes,  la  nature  et  la  préservation  da 
choléra  épidémique,  par  M.  le  docteur  db  la  Plagnb.  {Même 
commission.) 

IV.  MM.  DB  Lahautièrb  et  TBEaiiL,  chimistes,  soumettent 
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à  rexanien  de  l'Académie  une  note  sor  un  nouveau  mode 
d'emploi  de  Tacide  phéoique  (sucre  phéniqoe).  (Commission 
des  remèdes  secrets  et  nouveaux,) 

V.  H.  Maurice  Boobdèrb  annonce  à  FAcadémie  l'envoi 
d'DDe  noie  sur  les  propriétés  du  Ga/an^a,  note  qui  n*est  point 
partenue  dans  les  bureaux. 

TI.  Mil.  y.  Baod,  Bonnans,  Duval,  Houssaod,  Nebodx, 
BficoD  et  Pantalèoni  adressent  chacun  à  TAcadémie  des  notes 
et  des  observations  sur  le  choléra-morbus  et  sur  le  meilleur 
traitement  à  lui  opposer.  (Renvoi  à  la  commission  du  choléra.) 

YII.  MH.  Robert  et  Colin,  fabricants  d'instruments  de 
chirurgie,  mettent  sous  les  yeux  de  rAcadémie  un  amygda- 
lotome  modifié  de  telle  sorte  que  Ton  peut  obtenir  à  volonté 
un  diamètre  plus  ou  moins  grand,  selon  le  volume  de  Tamyg- 
dale  que  Ton  se  propose  d*exciser. 

Celte  modification,  dont  l'idée  leur  a  été  donnée  par 
H.  Maisonneuve,  peut  s'appliquer  à  tous  les  instruments  de 
cette  nature,  et  est  destinée  à  remplacer  ceux  qui  sont 
pourvus  de  plusieurs  lunettes  de  rechange. 


ABC.  Trois difTérents  degrés  d'ouverture  de  la  lunette  à 
crénaillère  à  (rois  crans^  dont  chacun  d'eux  limite  le  degré 
d*iMTertore  que  Ton  veut  donner  à  la  lunette. 

Le  plus  petit  diamètre  de  la  lunette  peut  aussi  servir  de 
eoQpe-laetie. 


M  KAPFORTS. 

RAPPORTS. 

I.  Rapport  sur  les  eaux  dites  sources  de  Pouchicou  (AveyroD), 
fait  au  nom  de  la  commission  des  eaux  minérales. 
(M.  GoBLBT,  rapporteur.) 

Le  sieur  François  Bertrand  sollicite  rautorisation  d'ex- 
ploiter pour  l'usage  médical  plusieurs  sources  dites  de  Pou- 
chicou, situées  au  territoire  de  la  commune  de  Taussac 
(Aveyron). 

Les  sources  du  sieur  Bertrand  sont  situées  près  de  Mur-de~ 
Banez  à  250  ou  SOO  mètres  au  sud  du  hameau  de  Pouchicou. 
Elles  émergent  sur  le  versant  nord  d'un  petit  ravin  au  poinl 
(te  Jonction  du  terrain  primitif  avec  les  terrains  plus  récents. 

Le  captage  est  suffisant  et  bien  exécuté. 

Le  jaugeage  des  sources  a  donné  pour  leurs  débits  : 

Débit  par  minute. 

Source  Pouchicou 2  litres. 

—  Bertheiène 1  litre  i/2. 

—  des  Bains 45  litres. 

—  Combelou 1  litre  3  décilitres. 

Leur  lempérature  est  de  11  à  12  degrés  ;  elles  jaillissent  d  ii 
sol  en  dégageant  en  abondance  du  gaz  acide  carbonique. 

Les  eaux  parvenues  k  l'Académie  ont  laissé  déposer  daa^i» 
les  bouteilles  un  dépôt  ocreux  plus  ou  moins  abondant  ;  les; 
eaux  de  la  source  des  Bains  sont  sorlout  chargées  de  ce  dépôt 
insoluble  qui  a  peut-être  été  entraîné  en  remplissant  let> 
bouteilles. 

Ces  eaux  sont  très-acidulées;  elles  laissent  dégager  de. 
l'acide  carbonique  lorsqu*on  enlève  le  bouchon  des  bouteilles  - 
par  Tébullition  elles  se  troublent  et  laissent  un  résidu  blane. 
légèrement  jaunâtre,  soluble  avec  effervescence  dans 
acides. 

La  source  Berthezène  paraît  la  plus  pure  ;  la  source 
Bains  est  évidemment  mélangée  d*eau  ordinaire  et  devr 
être  mieux  captée. 
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Dn  litre  d'eau  de  chaque  source  a  laissé  pour  résidu,  en  y 
comprenaat  le  dép6l  ocreux  en  suspension  : 

Source  Berthesène 1,350 

—  Combeloa i^OSA 

—  Ponchicou 1,040 

—  des  Bains 0,987 

Ces  résidas  contiennent,  d'après  les  analyses  de  M.  Bonis: 

Source  Source  Source 

Combeloa.       Poocbicou.    des  Bains. 

Béiids  ioMUible 0,032  0,018  0,010 

Ihmiîiifl  et  oxjde  de  fer  (en 

0 0,005  0,053  0,110 

0,303  0,291  0,259 

0,175  0,U0  0,112 

Srade 0,064  0,071  0,076 

icide  snUbriqne 0,073  0,079  0^089 

Idde  carbonique 0,424  0,379  0,323 

0,010  0,012  0,010 


i«  pm^mm^m 


1,086         1,043        0,089 

En  cakolant  la  chaux  et  la  magnésie  k  l'état  de  bicarbo- 
naltt,  on  trouve  : 

Soaree  Sooree         .Sonne  , 

Cofflbelou.      PoaebJeon.    des  Baba. 

Rdndn  îttMlnble 0,032  0,018  0,010 

Aloaaine  et  oxyde  de  fer 0,005  0,053  0,110 

Mearbonate  de  chaux 0,777  0,749  0,665 

—        de  magnésie 0,549  0,440  0,352 

Solfirte  de  ionde 0,130  0,140  0,158 

Chlornre  do  lodînm 0,015  0,019  0,015 

1,508        1,419        1,310 

Us  saoroes  de  Ponchicou  acidulées  calcaires  et  magné- 
aemcs  peuvent  être,  dans  certains  cas,  utilisées  pour  l'usage 
ffiédical;  votre  commission  vous  propose  donc  de  répondre  à 
IL  le  ministre  qu'il  y  a  lieu  d'en  autoriser  l'emploi. 
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II.  Rùppori  sur  reao  de  Hondang  (Hautes-Pyrénées],  Tait  aa 
nom  de  la  commission  des  eaux  minérales.  (M.  Goblet, 
rapporteur.  ) 

H.  Maxwell-Lyte  sollicite  Taotorisalion  d'exploiter  des 
sources,  dites  du  Moudang,  qu*il  possède  sur  le  territoire  de 
la  commune  de  Tramezaygues  (Hautes-Pyrénées). 

Le  griffon  principal  émerge  au  fond  dune  petite  galerie 
creusée  dans  la  roche  schisteuse;  il  est  parfaitement  capté 
dans  la  roche  vive,  c'est  celui  qui  a  fourni  l'eau  adressée  à 
r  Académie. 

L'eau  de  Moudang  est  parfaitement  limpide,  elle  n'a  rien 
laissé  déposer  dans  les  bouteilles;  elle  reste  même  assez 
longtemps  à  l'air  sans  se  troubler.  Par  Tébuliition  elle  aban- 
donne des  bulles  d*acide  carbonique  et  puis  forme  de  légers 
flocons  ocreux  ;  par  Tévâporalion  elle  donne  un  résidu  presque 
blanc  acide  et  qui  traité  par  l'eau  abandonne  du  sulfate  de 
protoxyde  de  fer* 

La  présence  du  fer  à  l'état  de  protoxyde  est  décelée  facile- 
ment dans  Peau  par  le^  réactifs  convenables. 

Les  bouteilles  d'eau  examinées  au  laboratoire  n*ont  aucune 
odeur  sulfureuse  et  précipitent  en  blanc  les  sels  de  plomb. 

La  présence  du  manganèse  a  élé  constatée  dans  l'eau,  mais 
ce  corps  n'a  pu  être  dosé  faute  d'une  suffisante  quantité  d*eau. 
H.  Filhol,  opérant  sur  10  litres,  a  évalué  à  0*',0015  l'oxyde 
rouge  de  manganèse  contenu  dans  un  litre  d*eau. 

L'eau  de  Houdang,  analysée  par  H.  Bonis  dans  le  labora- 
toire de  l'Académie,  a  donné  pour  le  résidu  d'un  litre  : 

Résidu  insoluble 0,010 

Sexquioxyde  de  fer 0,017 

Manganèse traces 

Chaux 0*014 

Magnéiie 0,003 

Acide  sulfurique 0,0A2 

Matière  organique 0,025 

Chlore traces 

0,111 
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Cm  lombret  peavent  se  iradaire  ainsi  : 

Résida  insoluble 0,OiO 

Sul&te  de  protozyde  de  fer 0,031 

—  de  manganèse traces 

—  de  chaux 0,08â 

T-    de  magnésie 0,009 

Matière  organique 0»025 

Qklom tncÊê 

0,109 

La  eomiBÎSBion  vods  propose  de  répondre  à  H.  le  ministre 
qii*il  7  a  liea  d  accorder  raolorisalion  demandée  par  le  sieur 
Maxwell-Lyte. 

m.  Rapport  snr  l'eaa  de  Ncuvelle-lës-la-Cbarilé  (Hante- 
Saône),  fait  au  nom  de  la  commission  des  eaux  minérales. 
(H.  GoBtET,  rapporteur.) 

11.  le  ministre  de  Tagricullnre  et  du  commerce  demande 
ropinioD  de  TAcadémie  sur  une  eau  minérale  sulfureuse  que 
le  siear  Toornerel  possède  sur  le  territoire  de  Neuvelle-lez- 
la-Charité. 

Le  sieor  Tourneret.  a  joint  à  sa  demande  deux  plans  indi- 
qoaot  les  travaux  de  captage  et  les  travaux  en  projet,  ainsi 
que  trois  certificats  de  médecins,  constatant  Faction  bien- 
btsanfe  de  ses  eaux. 

Le  sol  d*où  jaillit  Tean  est  composé,  snr  une  épaisseur 
d'environ  3  mètres,  d'une  tourbe  très-argileuse,  mélangée 
de  branches  et  de  troncs  d'arbres  modernes  et  reposant  sur 
la  formalion  du  calcaire  siliceux  tertiaire  d'eau  douce. 

Uo  arbre  creux  est  enroncé  dans  la  roche  calcaire  et  l'eau 
BM^nte  dans  un  réservoir. 

Le  débit  de  la  source  est  de  12  à  15  litres  par  minute  ;  l'eau 
arrive  à  son  émergence  avec  un  fort  bouillonnement.  L'eau  est 
falforense  à  la  sonrce,  d'après  le  rapport  de  Tingénicnr  des 
Mlles;  mais  les  échantillons  examinés  an  laboratoire  de 
ïAdiémit  coloraient  très-faiblement  les  sels  de  plomb  et 
d'argent;  leur  odenr  était  h  peine  sulfureuse.  Il  est  donc  pro- 
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imble  que  Teau  de  Neuvelle  renferme  de  l'acide  sollhydrique 
libre  qui  s'échappe  facilemenL 

Soumise  à  Tanalyse,  elle  a  fourni  à  M.  Bouis  les  résultats 
suivants  sur  on  litre  : 

Résidu 0,020 

Chaux 0,185 

Ifagnésie , . . .  ^ 0,062 

Soude. O.OAO 

Acide  suUùiique 0,175 

Acide  carbonique 0,13A 

Chlore,  matière  organicnie traoee 

0,616 

Ces  nombres  peuvent  se  représenter  ainsi  : 

Késidu  insoluble 0^020 

Carbonate  de  chaux 0,240 

—      de  magnésie 0,066 

SuUiite  de  chaux 0,110 

—  de  masnéaie 0,088 

—  de  soude 0,092 

0,616 

Les  carbonates  sont  maintenus  en  dissolution  dans  Teaa 
par  un  excès  d'acide  carbonique. 

L'eau  parvenue  à  l'Académie  n'ayant  pas  de  caractère  sul- 
fureux, la  commission  des  eaux  minérales  vous  propose  de 
répondre  à  M.  le  ministre  qu'elle  ne  peut  se  prononcer  sur  sa 
valeur. 

IV.  Rapport  sur  l'eau  de  Cours  (Rbône),  fait  au  nom  de  la  com- 
mission des  eaux  minérales.  (M.  Goblst,  rapportenr.) 

En  creusant  dans  sa  propriété  remplacement  pour  une  roue 
hydraulique,  le  sieur  Chapon  a  trouvé  une  source  qu'il  désire 
exploiter  pour  l'usage  médical.  Celte  source  est  située  dans 
la  commune  de  Cours,  arrondissement  de  Villefranche 
(Rh6ne). 

L*eau  possède  à  sou  origine  une  odeur  ^uifbydrique.  Elle 
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dépose  à  Tair  ane  matière  ocreose.  Le  terrain  aYoisinant  est 
formé  de  porphyre  et  de  schistes  de  transition.  Un  travail  de 
captage  a  été  e!céeuté  avec  soin  ;  il  consiste  en  un  bassin  en 
ciment  d*où  Teao  s'écoale  par  un  tuyan  de  fonte  posé  dans  le 
canal  de  fuite;  à  100  ou  120  mètres  de  dislance,  elle  est 
amenée  à  use  fontaine  qui  la  débite  à  volonté  par  on  robinet. 
Le  débit  parattétre  de  16  000  litres  par  vingt-quatre  heures. 

L'eau  de  Cours  adressée  à  TAcadémie,  est  limpide.  Con- 
servée à  Tair,  elle  se  trouble  faiblement  et  laisse  déposer 
quelques  flocons  ocreox.  Les  réactifs  y  indiquent  la  présence 
d'une  faible  proportion  de  fer  à  Tétat  de  carbonate  de  prot- 
oxyde.  Les  autres  éléments  y  existent  en  Irès-petite  quantité. 

Le  résidu  d'un  litre  de  celte  eau,  contient,  d'après  l'ana- 
lyse faite  par  H.  Bouis  dans  le  laboratoire  de  l'Académie  : 


infohtble 0,012 

SaMinioxyde  de  fer. 0,Oiâ 

Carbonate  de  chaux 0,081 

Sulfates,  chlorures  et  matière  organique. .  0,040 

0,097 

La  proportion  de  fer  s'accorde  avec  celle  trouvée  par 
M.  Glénard,  professeur  de  chimie  à  Lyon,  mais  elle  diffère 
considérablement  de  celle  indiquée  par  un  autre  chimiste  et 
jointe  au  dossier,  il  est  donc  permis  de  se  demander  si  la 
composition  de  Teau  est  constante. 

Dans  la  condition  actuelle,  l'eau  de  Cours  doit  être  consi- 
dérée comme  une  eau  potable  et  non  ronime  une  eau  vérita- 
blement ferrugineuse. 

La  commission  des  eaux  minérales  vous  propose  en  consé- 
quence de  répondre  à  M.  le  ministre  qu'il  n'y  a  pas  lien 
d*accorder  au  sieur  Chapon  l'autorisation  qu'il  demande. 

V.  Rapport  sur  l'eau  de  Chivres  (Aisne),  fait  au  nom  de  la 
commission  des  eaux  minérales*  (M.  Goblkt,  rappor- 
teur.) 

Le  sienr  Dumontier  demande  à  exploiter,  pour  l'usage  mé- 
dical, nne  8anrce<  qu'il  possède  sur  le  territoire  de  Gbivres 
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(Aîsoe),  et  qu'il  désigne  sous  le  nom  d'eao  minérale  de  Notre- 
Dame  de  Liesse. 

Le  trou  foré  d'où  sort  Peau  a  0*,16  de  diamètre,  sa  pro- 
fondeur est  de  8",8Q;  il  est  entièrement  dans  la  craie.  Ce 
trou  de  sonde  se  trouve  au  milieu  de  marais  tourbeux,  à  trois 
kilomètres  de  Notre-Dame  de  Liesse,  à  un  kilomètre  environ 
de  Chivres.  La  source  peut  fournir  de  10  à  20  litres  d'eau  par 
minute. 

On  constate  facilement  dans  Teau  de  Chivres  la  présence 
de  la  chaux  et  de  la  magnésie.  Soumise  k  l'analyse,  elle  a 
fourni  k  M.  Bonis,  pour  un  litre,  le  résultat  suivant  : 

Résidu  insoluble 0,005 

Carbonate  de  chaux 0,160 

—      de  magnésie 0,02S 

SsUite  de  chaux 0,109 

«-    de  magnésie 0,015 

Chlorures  et  fer traces 

0,Si7 

La  comparaison  de  cette  analyse  avec  deux  autres  jointes 
an  dossier  et  faites  k  des  époques  différentes,  montre  que  la 
composition  de  l'eau  de  Chivres  est  variable. 

Ce  changement  dans  la  nalurc  de  Tean,  la  situation  de  la 
source  au  milieu  de  marais  tourbeux,  suffisent  pour  vous 
proposer  de  répondre  à  M.  le  ministre  qu'il  n'y  a  pas  lieo 
d'accorder  rautorisalion  demandée. 


LECTURES 

I.  Rapporti  entre  la  composition  des  (errains  et  le  développe^ 
ment  des  fièvres  typhoïdes  épidémiques^  par  H.  Magnb. 

La  communication  que  je  vais  avoir  l'honneur  de  vous  faire 
se  rattache  à  l'opinion  que  j'ai  émise  k  celle  tribune  le 
30  août  186^(1)  sur  les  causes  des  affections  charbonneuses  : 

(I)  mmn  d§  riMMniè  4t  méimne,  80  teût  ISiA. 
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c'est  one  qoestion  relative  k  Tinfluence  des  sols  considérés 
comme  causes  spéciales  de  certaines  maladies. 

L  idée  de  vous  faire  one  commanication  sor  ce  sujet  m'a  été 
suggérée  par  quelques  paroles  prononcées  devant  l'Académie 
dans  le  courant  de  1863,  par  M.  de  Kergaradec. 

«  On  a  vu,  vous  disait  l'honorable  rapporteur  de  la  corn* 
I  mission  des  épidémies,  la  fièvre  typhoïde  dans  des  corn- 
9  mones  que  lallitude de  leur  position, Téloignement  de  tont 
1  marais^  et  les  conditions  hygiéniques  les  plus  satisfaisantes 
»  semblaient  mettre  à  l'abri  de  ses  atteintes;  on  Ta  vue  épar- 
»  ^nerdes  localités  voisines  des  premières,  basses,  humides, 
a  malsaines,  réunissant  les  conditions  hygiéniques  les  plus 
»  propres  à  la  produire  (i).  » 

Votre  savant  confrère  a  reproduit  la  même  pensée,  d'une 
manière  aussi  explicite,  dans  l'intéressant  rapport  qu'il  vous 
aio  eniWh  (2). 

Des  réflexions  semblables,  plusieurs  fois  répétées  dans  vos 
rapports  annuels  sur  les  épidémies,  confirment  des  observa- 
tions qoe  j'ai  eu  occasion  de  faire  dans  une  partie  du  dépar- 
tement de  Saône-et- Loire  où  pendant  quelques  années  j'ai 
passé  les  vacances  avec  ma  famille. 

La  commune  que  j'habitais  est  située  sur  un  sol  fertile,  et 
ktbîtée  par  une  population  aisée;  elle  présente  en  apparence 
les  conditions  d  une  grande  salubrité  et  cependant  les  fièvres 
typhoïdes  y  régnaient  presque  ions  les  ans.  Il  en  était  de 
mèiDe  de  quelques  communesvoisines;  je  citerai  en  particulier 
eelledeSaint-Sernin  :  quoiqu'elle  soit  sur  un  lieu  élevé,  irès- 
hitn  exposée,  médiocrement  ombragée,  l'épidémie  y  exerce  de 
graods  ravages;  tandis  qu'à  quelques  kilomètres  du  plateau 
SQV  lequel  est  situé  Saint-Sernin,  du  c6té  du  Morvan,  le  pays, 
Bioins  bien  partagé  a  beaucoup  d*égards,  est  préservé  de 
cette  maladie,  ou  en  souffre  très-peu. 

Ces  localités  diffèrent  Tune  de  l'autre  au  point  de  vue  géo- 
k^qoe  :  la  première,  Saint-Sernin,  se  trouve  sur  des  terrains 

(1)  Mémoires  de  VAcad.  tmp.  de  méd.,  t.  UVI,  p.  ccxxu. 
(î>  Aid.,  t  XXVU,  p.  CXVL 
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secondaires  formés  de  roches  calcaires  et  de  coaches  argi- 
leuses, et  la  seconde,  le  Horvan,  est  complètement  sur  les  • 
terrains  primitifs  el  les  terrains  de  transition. 

Est*ce  à  la  nature  différente  du  sol  qu'il  faut  attribuer  la 
disposition  inégale  de  ces  pays  à  produire  les  fièvres 
typhoïdes  épidémiqucs  ? 

Et  d'une  manière  plus  générale  :  ces  maladies  sont-elles 
plus  fréquentes  sur  certaines  formations  géologiques  que  snr 
d'autres? 

Dans  l'état  actuel  de  nos  connaissances,  les  faits  seuls  peu- 
vent répondre  à  cette  question,  et  mon  unique  but  est  de 
résumer,  à  ce  point  de  vue,  ceux  qui  se  trouvent  dans  vos 
mémoires. 

En  entendant  la  lecture  du  rapport  de  M.  de  Kergaradec, 
j'avais  pensé  que  je  trouverais  dans  cette  riche  collection  des 
matériaux  propres  à  élucider  ce  problème,  un  des  plus  inté- 
ressants des  sciences  médicales. 

I.  Votre  commission  des  épidémies  qui  a  profondément 
étudié  l'influence  que  les  principaux  agents  hygiéniques,  la 
position  géographique,  l'altitude  des  lieux,  les  climats,  les 
saisons,  l'observation  des  règles  de  l'hygiène,  exercent  sur  le 
développement  des  fièvres  typhoïdes,  a  reconnu  a  que  toutes 
»  ces  conditions  sont  tellement  différentes  dans  les  divers  cas 
»  d'épidémie,  qu'elles  doivent  n'avoir  exercé  qu'une  influence 
»  très-limitée,  si  tant  est  même  qu'elles  en  aient  exercé 
»  une  (!).  » 

Cette  opinion  aussi  positivement  formulée  par  un  médecin 
qui  a  beaucoup  étudié  les  aiïcctions  typhoïdes,  par  Gau- 
thier de  Claubry,  est  plusieurs  fois  reproduite  dans  vos 
Mémoires.  Je  ne  vois  pas  qu'elle  y  soit  contredite  par  aucun 
fait.  Comme  elle  est  basée  sur  les  nombreux  matériaux  adressés 
à  l'Académie  et  appréciés  par  des  hommes  aussi  compétents 
que  MM.  Villeneuve,  Piorry,  Bricheteau,  Gauthier  de  Claubry, 
Michel  Lévy,  Barth,  Trousseau,  Jolly,  de  Kergaradec,  je  la 
considère  comme  une  vérité  aussi  positivement  démontrée 

(i)  Méfmirês  de  VAcad.  imp.  de  méd.,  t,  2^Y,p.  ^. 
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qoe  peut  1  être  une  proposilioQ  sur  les  sciences  médicales;  et 
qaoiqu*et!e  n'éclaire  pas  directement  Tétiologie  des  fièvres 
typhoïdes,  elle  n'en  a  pas  moins,  selon  moi,  un  grand  intérêt  : 
en  nous  apprenant  que  ces  agents  ne  produisent  pas  ces  ma- 
ladies, elle  peut  contribuer  à  nous  faire  connaître  quels 
sont  ceux  qui  en  favorisent  le  développement. 

Un  de  voscminents  rapporteurs,  aura,  je  l'espère,  puissam- 
ment contribué  à  éclairer  cette  question  par  les  soins  avec 
lesquels  il  a  recherché  la  position  des  lieux  sur  lesquels  ces 
affections  sévissent  le  plus.  Je  parle  du  docteur  Gaultier  de 
Claobry,  et  je  vous  prie  de  me  permettre  de  citer  quelques 
passages  de  son  intéressant  travail. 

«  Il  résulte,  dit  votre  ancien  confrère,  des  122  rapports  que 
»  voire  commission  a  eus  sous  les  yeux,  que  vingt-huit  dépar- 
D  lements  ont  été  de  18&i  à  i8&6  le  théâtre  fréquent  d'épidé- 
9  mies  souvent  meurtrières  qui  ont  sévi  dans  162  communes, 

•  aUaqaant  souvent  tous  les  villages,  hourgs  ou  hameaux, 
s  dont  se  composaient  ces  dernières.  —  Près  de  10  000  sujets 
«ont  été  atteints  par  la  maladie,  1667,  ou  le  sixième  du 
9  nombre  total  des  malades,  y  ont  succombé  sans  que  Tobscu- 
0  rite,  qai  environne  les  causes  auxquelles  les  Gèvresiypboîdcs 
0  doivent  être  attribuées,  ait  été  dissipée...  Votre  commission 

•  a  cra  devoir  profiter  du  retard  qui  a  lieu  dans  laprésen- 
»  tatioD  du  rapport  annuel  pour  étudier  à  fond  la  question 
B  des  fièvres  typhoïdes,  considérée  au  point  de  vue  del'épi- 
B  démicîté  et  pour  arriver,  par  la  comparaison  d'uo  grand 
&  nombre  de  faits,  à  constater  les  résultats  exprimés  dans  les 
»  rapports  des  médecins  appelés  à  étudier  sur  les  lieux  les 
»  épidémies  de  cette  nature  (i).  » 

Laoteor  constate  d'abord  la  position  que  ces  vingt>huit 
départements  occupent  sur  la  surface  de  la  France  : 

«  Si  Ion  prend,  dil-il,  pour  poiut  de  repère,  la  ligne 
B  méridienne  qui  traverse  le  territoire  de  la  France  du  nord 
>  an  midi,  de  Dunkerque  au  département  des  Pyréuées- 
»  Orientales,  on  trouve  sur  cette  même  ligne,  en  remontant 

(4)  Mémoires  de  VAcad.y  t.  XIV,  p.  5,  6. 
T.  XXXI.  fT  3.  7 
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»  vers  le  nord,  deux  déparlciurDls,  celui  de  VOise,  à  peu  dr 
»  distance  de  Paris  même,  et  celui  du  Pas-de-Calais^  plu; 
»  éloigné,  puis  deux  autres  à  l'extrémité  méridionale,  In 
»  LcahretK  Y  Hérault,  onsuito  à  l'ouest,  cinq  départements,  la 
»  Seine^Jnfériefire,  VEure^  V Indre-et-Loire,  et  plus  à  Touest 
»  encore,  la  Manche  et  la  Mayenne;  puis  à  Test,  sur  trois 
»  lignes  presque  parallèles  descendant  de  l'extrémité  nord 
»  de  la  France  jusque  dans  le  midi  et  s'étendant  en  largeur 
9  jusqu'aux  dernières  frontières,  est  une  agglomération  de 
»  dix-neuf  départements  ainsi  répartis  :  Première  ligne, 
B  Nordf  Aisjie,  Seine-et-Marne,  Yonne,  Nièvre;  deuxième 
»  ligne,  Marne,  Haute- Marne,  Côte-d'Or,  Saône-et-Loire  et 
»  Haute-Loire,  tout  à  fait  en  bas  Ardèche;  troisième  ligne, 
»  Moselle,  Meurthe,  Vosges,  et  en  dehors,  Haut-Rhin,  Haute- 
y»  Saône,  Doubs,  Jura,  Ain\  de  sorte  que  la  réunion  de  ces 
»  vingt-huit  départements  forme  un  vaste  demi-cbucle  qui, 
»  commençant  à  Touest,  dans  la  Mayenne,  et  remontant  de  là 
»  vers  le  Nord,  redescend  d'une  part  jusqu'à  V Ardèche,  et 
i>  comprend  d'autre  part  dans  ses  limites,  la  presque  toialitè 
0  des  départements  de  l'Est.  » 

Après  ces  détails  sur  la  position  des  départements  affectés, 
votre  honorable  confrère  examine  la  fréquence  de  l'épidémie 
pendant  les  six  années  et  dans  les  divers  départements. 

«  11  pouvait  également  être  intéressant,  dît-il,  de  constater 
»  les  rapports  des  diverses  années  avec  la  répartition  des 
i>  nombreuses  épidémies  qui  y  ont  éclaté,  afin  d'arriver  à 
»  connaître  quels  départements  semblent  posséder  le  fâcheux 
»  privilège  de  voir  paraître  plus  souvent  les  fièvres  typhoïdes. 
»  Or^  voici  h  quels  résultats  nous  sommes  arrivés. 

»  Si,  d'un  côté,  l'on  trouve  que  Tannée  1861  a  vu  les  fièvres 
»  typhoïdes  se  produire  trois  fois  dans  sept  départements;  ; 
D  1842,  trente  et  une  fois  dans  quatorze;  1843,  vingt-cinq  fois 
»  dans  treize;  1844,  vingt-deux  fois  dans  onze  ;  1845,  vingu 
a  huit  fois  dans  dix  ;  1846,  enfin,  vingt-neuf  fois  dans  qaa— 
»  toTze;  d'un  antre  côté,  pendant  cette  période  de  six  années^ 
)»  quatre  départements,  la  Côte-d'Or,  le  Doubs,  hJurael  le 
jf  Nordf  ont  été  le  théâtre  de  ces  épidémies  dans  cinq 
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»  sur  six.  Quatre,  la  Haute-Morne^  la  Moselle,  la  Haute- 
»  Saône  et  les  Vosges^  dans  quatre  années.  Trois,  VAisne^ 
»  la  Haute-Loire  cl  iKMeurihe,  ddiûs  trois  années.  Trois  encore, 
»  r^tin,  r^irc/écA^  et  la  Nièvre,  dans  e/eux  années.  Et  enfin 
»  les  quatorze  autres  dans  une  année  seulement. 

»  De  plus,  si  dix-huit  départements  n'ont  signalé  qu'une^ 
T»  deax,  au  plus  trois  épidémies  de  fièvre  typhoïde  pendant 
D  cette  période  de  six  années  ;  nous  trouvons  que  la  Meurthe 
»  en  a  éprouvé  cinq  ;  Y  Ain,  la  Haute-Loire,  la  Nièvre  et  la 
»  Hcnae-Saâne,  six  ;  le  Nord,  huit  ;  la  Moselle  et  les  Vosges, 
»  neuf  ;  la  Cdte-ttOr,  treize  ;  la  Haute-Marne,  seize  ;  le  Jura, 
»  dix-neuf,  et  enfin  le  Doubs,  vingt-quatre.  Ne  semble-t-il 
»  pas  qu'il  doive  exister  dans  ces  départements  quelque 
»  CAUSE  PARTICULIÈRE  qui  favorise  le  développement  de  ces 
j»  mêmes  épidémies?  Or,  voici  à  quels  résultats  nous  amène 
»  l'étude  même  des  nombreux  documents  que  la  Commission 
»  a  dû  méditer  avec  toute  Tattention  qu'exigeait  d'elle  une 
»  question  aussi  importante. 

»  Les  départements  ainsi  affectés  étant  situés  dans  des  par- 

>  lies  de  territoires  aussi  opposées  et  présentant  des  condi- 
»  lions  topographiques  aussi  différentes  entre  elles  que  le 
»  sont  les  départements  du  Nord  et  de  VArdèche,  placés  cha- 
»  cun  kune  extrémité  opposée  de  la  ligne  méridienne,  ceux 
B  de  la  Mayenne ei  de  la  Manche  k  l'ouest,  et  ceux  qui  longent 
0  à  l'est  la  chaîne  des  montagnes  des  Vosges,  du  DoiAs  et  du 
»  Jura,  il  semble  impossible  de  conclure  que  la  situation 
»  d'an  département  k  Yest,  k  Youest,  au  midiei  au  nord,  soit 
»  absolument  parlant  pour  quelque  chose  dans  la  production 
n  de  ces  épidémies  de  fièvres  typhoïdes.  Toutefois,  il  est  k 
»  remarquer  que  ce  sorii  les  départements  limitrophes  qui  sont 
»  précisément  le  plus  souvent  affectés  et  dans  un  nombre  plus 
9  considérable  des  communes  qui  les  constituent  Ainsi,  sept 
»  départements,  la  Côte-d'Or,  le  Doubs,  le  Jura,  la  Haute- 
»  Marne,  la  Moselle,  la  Haute-Saône,  les  Vosges,  qui  se  tou- 
I»  chent  les  uns  les  autres,  sont  affectés  d'épidémies  de  fièvres 
»  typhoïdes  cinq  ou  au  moins  quatre  fois  sur  six  ans  de  temps, 

>  et  pareillement  ce  sont  ces  mêmes  départements  qui  offrent 
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»  des  nombres  plus  élevés,  dix-huit,  quinze,  douze,  dix  au 
»  moins,  comme  ceux  des  cas  divers  d'épidémies  qui  se  sont 
»  manifestés  dans  chacun  d'eux  pendant  ces  mêmes  quatre 
»  ou  cinq  années  sur  six  (1).  « 

Malgré  cette  expression,  ce  toutefois^  votre  judicieux  con- 
frère n'était  pas  satisfait  de  cette  solution.  Il  déclare  dans 
ses  rapports  subséquents  qu'une  «  obscurité  jusqu  à  présent 
»  impénétrable  environne  cette  question  >  ;  il  insiste  sur  la 
nécessité  de  faire  «  connaître  et  les  conditions  météorolo- 
»  giqucs  et  l'état  souvent  très-divers  de  salubrité,  d'aisance» 
»  d'alimentation  des  localités  où  ces  épidémies  se  sont  mon- 
»  trées  (2)  ». 

Hais  il  ne  se  demande  pas  en  quoi  ces  localités  qui  souffrent 
tous  les  ans  de  la  (ièvre  typhoïde  se  ressemblent  entre  elles,  et 
en  quoi  elles  diffèrent  de  celles  qui  en  sont  préservées. 

C'est  cependant  par  Télude  de  celle  question  que  nous 
pourrons  trouver  cette  cause  particulière  soupçonnée  par 
lauteur. 

Quoi  qu'il  en  soit,  trois  données  découlent  de  ces  passages, 
très-remarquablesk  mon  point  de  vue  : 

1°  L'influence  de  la  position  géographique  des  lieux,  des 
phénomènes  météorologiques  et  de  la  manière  dont  sont 
observées  les  règles  de  l'hygiène^  est  à  peu  près  nulle  sur  le 
développement  des  fièvres  typhoïdes  ; 

2''  Ces  maladies  se  montrent  dans  les  quatre  régions  de  la 
France,  mais  le  plus  souvent  dans  les  départements  de  TEst, 
où  quelque  cause  particulière  semble  en  favoriser  le  déve- 
loppement ; 

3""  Les  déparlements  qui  en  ont  été  affectés  de  1841  à  18^6 
forment  un  demi-cercle  autour  du  plateau  central  de  la 
France. 

IL  Ces  trois  propositions  confirment  les  observations  que  j'ai 
faites  dans  la  Bourgogne,  et  je  dirais  qu'elles  dévoilent  c  celle 
9  cause  particulière  qui  (d'après  Gaultier  de  Claubry]  favo- 

(1)  MévMÀrei  de  VAcad.,  t.  XIV,  p.  8. 

(2)  /6td.,t.  XVII,  p.  cui. 
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»  rise  le  développement  des  (iëvres  typhoïdes  dans  les  dépar- 
»  temenls  qai  semblent  posséder  le  fâcheux  privilège  de  voir 
»  paraître  le  plus  souvent  ces  mêmes  épidémies  »,  s  il  m'é- 
tait permis  de  tirer  une  conclusion  générale  des  Taits  rappor- 
tés par  Totre  honorable  confrère.  Hais  il  y  a  lieu  de  se  de- 
mander si  ces  faits  ne  tiennent  pas  à  des  causes  locales  par- 
ticulières, passagères. 

Pour  éclaircir  cette  question,  j'ai  fait  le  relevé  de  tous  les 
arrondissements  qui  ont  été  affectés  de  fièvres  typhoïdes  de 
1841  à  1863,  moins  1858  (1)  et  j'ai  trouvé  que,  dans  des 
arrondissements  des  départements  suivants^  ces  maladies  se 
sont  montrées  au  moins  (2)  : 

Jura • .  36  fois. 

Hante-Saône 29 

Doubs^  MoseUe 28 

Nord,  Paa-d^-Calaifl 26 

Aisne •  23 

Côte-d'Or 22 

Seine-et-Marne 21 

Sadne-et-Loire 20 

Charente-Inférieure 18 

Meurthe,  Seine-et-Oise,  Ille- et- Vilaine. . .  17 

Vosges^  Somme • 16 

Dordogne,  Mièvre 15 

Tarn-et-Oaronne 14 

Drdme,  Ârdèche,  Morbihan 13 

Vienne,  Oise 12 

Meuse,  Marne 11 

Allier,    Hautes-Alpes,    Aube,   Sein&-Infé- 

rieure 10 

Haute-Loire • 9 

(1)  L'auteur  du  Rapport  sur  les  épidémies  de  1858  dit  que  les  fièvres 
typhoïdes  ont  été  moins  graves  cette  année  que  les  années  antérieures,  c^ 
il  ne  donne  pas  de  détails  sur  ces  mnladies. 

(2)  Je  dis  au  moins  parce  que  lorsqu'un  arrondissement  était  signalé 
dans  plusd^un  rapportée  ne  le  mentionne  qu*unc  fois  ne  pouvant  pas  tcu- 
jours  apprécier  s*i]  s'agissait  d'une  ou  de  plusieurs  invasions. 
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Isère,  Deux-Sèvres,  Haute-Marne 8 

Gironde,  Vaucluse,  Sarthe,  Orne,  Mayenne, 
Indre-et-Loire,  Hérault,  Basses- Alpes.         7 

Charente,  Gard,  Gers,  Loir-et^her ,  Loire- 
Infèrieure,  Lot,  Pyrénées  ^litentales. . .       6 

GMes-du->Nord  ,  Lot^Miâronne ,  Losère , 
Hautes-Pyrénées 5 

Calvados,  Eure,  Haute-Garonne^  Finistère, 
Landes,  Loire,  Loiret,  Maine-et-Loire, 
Puy-de-Dôme,  Bas-Rhin A 

Ain,  Ariége,  Aveyron,  Creuse,  Manche, 
Haut-Rhin,  Yonne 3 

Ardennes,  Bouches-du-Rhône,  Aude,  Cher, 
Eure-et-Loir,  Rhône,  Yar,  Haute- 
Vienne 2 

Indre,  Basses-Pyrénées,  Vendée 1 

Cantal,  CorrèJsé,  Tarn 0 

Total 757  invasions. 

Diaprés  ce  dépouillement,  757  cas  d'invasion  de  la  fièvre 
typhoïde  observés  de  18M  à  1863^  moins  1858  (1},  dans  nos 
divers  arrondissements,  ont  été  communiqués  à  TAcadémie  : 
ils  appartiennent  en  grande  partie  aux  départements  signalés 
par  Gaultier  deClaubry  comme  ayant  le  plus  souvent  souffert 
de  18/il  à  18i!t6  :  le  Jura,  la  Haute-Saône,  le  Doubs,  la 
G6te-d*0r,  la  Moselle,  les  Vosges^  le  Nord,  occupent  les  pre- 
miers numéros  sur  la  liste  générale  des  ving^-deui  départe- 
ments. 

III.  Pouvons-nousi  d'après  ces  résultats,  considérer  les 
trois  propositions  ci-dessus  formulées  comme  exprimant  la 
disposition  des  départements  à  contracter  la  fièvre  typhoïde 
épidémique  ? 

(1)  Je  fiiis  abstraction  de  ceUes  qui  ont  ré|^é  en  1858,  pour  des  raisons 
précédemment  indiquées.  D'un  autre  côté  j*ai  trouvé  quelques  cas  dont  il 
ne  m'a  pas  été  possible  de  tenir  compte  faute  d'indications,  ou  sur  Tannée 
ou  sur  l'arrondissement.  Ces  cas  ne  sont  pas  assez  nombreux  pour  changer 
sensiblement  les  rapports  que  je  constate  plus  loin. 
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Des  conclusions  déduites  de  vingt-deux  années  d'observa- 
tions me  paraissent  dignes  d'une  très-sérieuse  attention; 
mais  en  sup|iosant  que  la  base  soit  suffisante  quant  au  temps, 
les  observations  communiquées  à  l'Académie  ont-elles  été 
assez  nombreuses?  Se  rapportent-elles  à  un  assez  grand 
nombre  de  localités? 

Ne  doit-on  pas  se  demander  si  on  peut  considérer  les  com- 
monicalions  que  j'ai  résumées  comme  exprimant  assez 
approximativement  la  disposition  relative  des  divers  dépar- 
tements à  contracter  la  fièvre  typhoïde  épidémiqué  et  comme 
pouvant  servir  de  base  à  une  conclusion  qni  embrasserait 
Tensemble  de  l'empire? 

Il  est  à  regretter  que  les  communications  Taites  à  TAcadé- 
mie  n'aient  pas  été  plus  nombreuses.  Gaultier  de  Claubry  en 
a  fait  la  remarque.  Il  a  dit  et  nous  le  savons  tous,  qu'il  règne 
en  France  beaucoup  de  fièvres  typhoïdes  plus  ou  moins  graves 
dont  il  ne  vous  est  pas  donné  connaissance  par  les  voies  admi- 
nistratives; mais  nous  n'avons  aucun  motif  de  supposer  que 
les  faits  dont  vous  avez  eu  communication  ofiiciellement^  ne 
représentent  pas  la  moyenne  de  ceux  qai  ont  régné  dans  les 
divers  arrondissements.  Il  serait  difficile  de  com|\rendre  que 
pendant  vingt-deux  ans  les  médecins  qtii  habitent  certaines 
localités  enssent  été  plus  zélés,  pour  'ous  envoyer  des  docu- 
ments sor  la  fièvre  typhoïde,  que  eux  qui  exercent  dans 
d*antres  localités,  et  qui  n  ont  pas  oublié  de  vous  parler  de  !a 
variole,  do  croup,  des  fièvres  intermittentes,  etc. 

Do  reste,  vous  avez  compris  depuis  longtemps  combien  le 
relevé  officiel  des  épidémies  laissait  à  désirer,  et  vos  efforts 
pour  exciter  le  zèle  de  vos  confrères  des  départements  ont 
contribué  à  faire  améi  iorer  ce  service.  Depuis  plosieurs  années, 
votre  commission  des  épidémies  foit  des  rapports  plus  com- 
plets qu'anciennement.  J'ai  cherché  à  contrôler,  par  les  amé- 
liorations réalisées,  le  résumé  que  je  viens  de  faire  connaître. 
i*ai  relevé  les  faits  analysés  dans  les  rapports  sur  les  années 
1859,  i860, 1861, 1862  et  1863,  et  j'ai  comparé  les  résultats 
k  ceox  que  j'avais  antérieurement  constatés;  ils  ont  été  sem- 
blablec^.  Pendant  ces  cinq  années,  les  Rèvres  typhoïdes  ont 
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élé  signalées  dans  des  arrondissements  des  déparleinenls 
suivants  : 

Cbarente-lnférieure 18  foU. 

Sa6ne-et-Loire 17 

Nord 16 

Jura 13 

Haute-Sadne 11 

Moselle,  Meurthe,  Aisne,  Seine-et-Marne, 
Somme 10 

Dottbs,  Pas-de-Calais 9 

Meuse,  Seine-et-Oiie ,  Tam-et-Garonne, 
Drdme,  Àrdèche 8 

Allier,  Hautes-Alpes,  Dordogne,  Nièvre^ 
Vaucluse,  Morbihan 7 

Vienne,  Oise,  Gôte-d'Or 6 

Aube,    Charente,    Côtes-du-Nord ,   Isère,     ' 
Marne,  Sarthe 5 

Loiret,  Lot-et-Garonne,  Orne,  Hautes- 
Pyrénées,  Pyrénées-Orientales,  Deux- 
Sèvres  d 

Basses-Alpes ,  lUe  -  et-  Vilaine,  Indre-et- 
Loire,  Landes,  Loire,  Haute-Loire,  Loire- 
Inlérieure ,  Maine-et-Loire ,  Seine-Infé- 
rieure, Vosges 3 

Ain,  Ariége,  Aveyron,  Bouches-du-Rhône, 
Calvados ,  Fin  istère ,  Haute  -  Garonne , 
Gers,  Hérault,  Loir-el-Cber,  Lot,  Haute- 
Marne  ,  Puy-de-Dôme ,  Rhône ,  Haute- 
Vienne .  . 2 

Cher,  Creuse,  Eure-et-Loir,  Lozère,  Man- 
che, Mayenne,  Basses-Pyrénées 1 

Ardennes,  Aude,  Cantal,  Corrèze,  Eure, 
Gard,  Gironde,  Indre,  Bas-Rhin,  Haut- 
Rhin,  Tarn,  Var,  Vendée,  Yonne 0 

Il  rcsulle  de  celte  liste,  que  parmi  les  départemeuts  qui 
dans  celle  période  de  cinq  années  ont  eu  dans  leurs  arron- 
rlisscmcnls  au  moins  six  épidémies  de  fièvre  typhoïde,  se 
trouvcDl  ceux  que  Gaultier  de  Claubry  notait  comme  ayant 
clé  alloclés  de  18^il  à  1846,  au  moins  cinq  fois  et  comme 
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rayant  été  dans  le  plus  grand  nombre  de  communes.  On  y 
trouYC  «  la  presque  totalité  des  départements  de  l'Est.  > 

Les  contrées  dans  lesquelles  la  maladie  n'a  pas  été  signalée, 
OD  ne  Ta  été  que  rarement,  occupent  la  fîn  des  deux  listes. 

La  plus  grande  différence  entre  les  deux  recensements  est 
relative  à  la  Gharente-Inréricure.  Ce  déparlement  est  noté 
dans  les  deux  listes  pour  dix-huit  invasions.  Les  fièvres 
typhoïdes  n'y  avaient  donc  pas  été  signalées  avant  1859. 

Or,  en  voyant  combien  ce  département  ressemble  aux  dé- 
partements de  l'Est  par  le  caractère  qui  est  commun  à  ces 
derniers,  nous  pouvons  dire  que  la  disposition  naturelle  de 
certaines  localités  à  contracter  les  fièvres  typhoïdes  devient 
plus  évidente  à  mesure  que  l'étude  de  ces  maladies  se  complète. 

IV.  Je  oe  pousserai  pas  plus  loin  la  comparaison.  Ce  qui 
précède  suffit  pour  démontrer  que  la  distribution  des  fièvres 
typhoïdes  signalée  par  Gaultier  de  Claubry  n'est  pas  due  à 
nne  cause  locale  accidentelle  qui  aurait  sévi  de  1861  à  18i^6 
dans  les  départements  de  l'Est,  et  aurait  épargné  les  autres 
départements.  Je  ne  pense  pas  non  plus  qu'elle  soit  due  à  ce 
que  les  cas  de  fièvres  typhoïdes  qui  ont  eu  lieu  dans  quelques 
contrées  n'ont  pas  été  signalés  à  l'Académie. 

Il  me  paratl  difficile  de  ne  pas  reconnaître  qu'il  existe  dans 
certains  départements,  ainsi  que  l'avait  pressenti  Gaultier  de 
Claubry,  nne  cause  locale  particulière  qui  favorise  le  déve- 
loppement des  afiections  typhoïdes.  Ne  pas  admettre  cette 
supposition,  ce  serait  méconnaître  la  signification  et  l'utilité 
des  documents  analysés  avec  tant  desoin  et  de  savoir  par  vos 
éminents  commissaires. 

Hais  quelle  est  cette  cause?  Pour  m'en  tenir  exclusive- 
ment  aux  faits  bruts,  je  me  borne  à  exposer  la  différence  qui 
existe  entre  les  départements  les  plus  exposés  aux  fièvres 
typhoïdes  et  ceux  qui  ne  souO'rent  pas  ou  qui  sonffrent  peu  de 
ces  maladies.. 

Est-ce  dans  le  caraclère  qui  conslilue  celte  dilTcrence  que 
se  trouve  la  cause  des  épidémies?  Chacun  déduira  des  faits  la 
conclusion  qui  lui  paratlra  la  plus  rationncile. 

Je  rappellerai  d'abord  que  la  différence  ne  consiste,  ni  dans 
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la  position,  ni  dans  Taltitude  des  lieux,  ni  dans  les  émana- 
tions des  marais,  ni  dans  l'aisance  ou  dans  la  misère  des 
habitants  ;  ces  circonstances,  ces  agents,  sont  les  mêmes  dans 
lés  lieux  aiïectés  et  dans  ceux  qui  restent  préservés;  ils  sont 
sans  influence  sur  la  production  des  épidémies  typhoïdes,  on 
n'exercent  qu'une  influence  secondaire  sur  la  production  de 
ces  maladies. 

M.  Jolly  Taffirme  d'une  manière  aussi  positive  en  1860,  que 
Gaultier  de  Claubrv  Ta  aftirmé  éti  18^7.  <  Les  influences 
a  locales,  dit  le  savant  rapporteur  des  mémoires  adressés  à 
»  l'Académie  en  1859,  n*ont  qu'une  part  bien  secondaire  dans 
D  l'éliologie  de  la  fièvre  typhoïde,  bien  qu'elles  puissent  leur 
»  donner  un  surcroît  de  gravité  incontestable  (1).  » 

Nous  ne  saurions  admettre  non  plus  que  les  fièvres  ty- 
phoïdes sont  dues  à  une  cause  générale  épidémique,  ainsi 
que  l'ont  supposé  quelques-uns  de  vos  correspondants  ;  car 
pourquoi  une  cause  de  cette  nature  choisirait-elle  toujours  les 
mêmes  localités,  et  des  localités  différant  autant  les  unes  des 
autres,  que  les  Cévennes  difl'èrent  de  l'Artois  et  la  Saintonge 
de  la  Franche-Comté  ? 

Un  seul  agent  hygiénique,  une  seule  circonstance  locale» 
me  paraît  être  propre  aux  diverses  localités  où  la  fièvre 
typhoïde  se  fait  souvent  remarquer  :  c'est  une  certaine  con- 
stitution du  sol,  un  caractère  géologique  que  je  ferai  con- 
naître d'une  manière  générale,  en  disant  :  les  départements 
les  plus  exposés  à  la  fièvre  typhoïde  appartiennent  aux  ter- 
rains secondaires  et  aux  terrains  tertiaires,  tandis  qufe  ceux 
qu  elle  épargne  sont  situés  sur  les  terrains  primitifs  et  les 
terrait^  de  transition.  Pour  simplifier  mon  exposé,  j'appellerai 
les  premiers  terrains  modernes  et  les  autres  terrains  anciens. 

Je  me  base,  pour  émettre  cette  proposition,  sur  ce  que  la 
constitution  du  sol  rend  parfaitement  compte  de  la  distriba- 
tion  des  fièvres  typhoïdes  sur  la  surface  du  pays. 

Et  d'abord  je  dois  faire  remarquer  que  les  terrains  modernes 
se  trouvent  dans  toutes  les  grandes  régions  de  la  France,  et 

(1)  Mémoires  de  V Académie,  t.  XXY,  p.  86. 
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que  s'ils  produisent  ces  malsidies,  ceilrs-ci  peuvent  se  mon- 
trer, ainsi  que  toas  les  médecins  l'ont  constaté,  au  nord,  au 
sad,  à  l'est  et  à  Touest  ;  ntais  que  la  présence  de  ces  terrains 
snrde  iaiiges  surfaces  s  oteervc  parlieuliërement  là  oh  lahiala- 
dieséfit  fréquemment  et  sur  un  grand  nombre  de  communes. 

C'est  ce  qui  a  lieu  dans  l'est  et  le  nord-est,  où  se  trouvent 
cette  agglomération,  ce  groupe  de  départements  limitrophes 
signalés  par  Gaultier  de  Claubry  comme  ayant  été  aflectés 
9, 13, 16, 19,  2li  fois  de  1H41  k  18/i6  et  que  j'ai  notés  comme 
ayant  eo  dans  leurs  arrondissements  36,  29,  28  ou  au  moins 
18  invasions  de  18^1  à  1863,  c'est-à-dire  dans  l'espace  de 
vingtr-deox  ans. 

La  fréquence  des  fièvres  typhoïdes  dans  ces  départements 
formés  par  la  Lorraine,  les  montagnes  du  Jura,  et  par  une 
partie  de  la  Bourgogne,  coïncide  avec  la  grande  étendue  dans 
ces  contrées  des  terrains  triasiques  et  de  ces  roches  qu'on 
2LppeUe  Jurassiques  et  sur  lesquelles,  dans  les  plaines  de  la 
Saiotonge,  comme  dans  les  montagnes  du  Jura,  l'épidémie 
se  montre  souvent  et  sur  de  larges  surfaces. 

Des  vingt-six  départements  qui,  dans  les  vingt-deux  ans 
ci-dessos  résumés  ont  eu  à  souffrir  au  moins  11  fois  de  l'épi- 
démie, 19  sont  en  totalité  sur  tes  terrains  modernes,  5  y  sont 
en  grande  partie,  2  seulement  sont  en  entier  sur  les  terrains 
anciens  :  ce  sont  V /Ile-et-Vilaine et  le  Morbihan.  Je  dirai  pour- 
quoi ils  se  trouvent  parmi  les  départements  souvent  affectés. 

An  contraire,  ceux  qui  n'ont  été  atteints  qu'une  on  deux 
fois,  sont  généralement  en  grande  partie,  sinon  en  totalité, 
sur  les  terrains  anciens.  Je  citerai  la  Manche^  la  Hante- 
Vienne^  la  Vendée^  le  Rhône. 

Trois  départements  seulement  ne  vous  ont  jamais  été  si- 
gnalés pour  la  fièvre  typhoïde,  quoique  depuis  un  siècle  bien- 
tôt vous  receviez  tous  les  ans  des  rapports  sur  les  épidé- 
mies ;  et  tous  les  trois,  le  Cantal,  la  CotTéze  et  le  Tarn,  sont 
en  très-grande  partie,  sinon  en  totalité,  sur  les  terrains  anciens. 

Les  vingt-huit  départements  qui  de  1841  a  1846  ont  souf- 
fert des  fièvres  typhoïdes  forment,  nous  a  dit  Gaultier  de 
Claubry  (autour  du  plateau  central  de  la  France) ,  un  demi- 
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cercle  qui  s^étend  de  la  Mayenne  vers  le  nord  et  redescend 
vers  le  midi  jusqu'à  rArdèche. 

D'après  les  recensements  plos  complets  provoqués  par 
TAcadémie,  nous  pouvons  dire  que  les  départements  gravement 
affectés  de  ces  épidémies  forment  un  cercle  ;  une  bande  pres- 
que conlinue  qui  circonscrit  ce  même  plateau  et  présente  one 
largeur  égale  k  celle  du  vaste  bassin  des  temps  antédiluviens 
dans  lequel  se  sont  déposés  ces  immenses  couches  d'argile  et 
ces  larges  bancs  de  roches  calcaires  qui  constituent  les  ter^ 
rains  secondaires  et  les  terrains  tertiaires. 

Celte  bande  est  large  au  nord  et  k  Test,  où  se  trouvent  les 
départements  souvent  affectés^  et  élroile  à  l'ouest  et  au  midi, 
où  la  maladie  est  plus  rare  et  n'occape  que  d'étroites  surfaces. 

Mais  l'avantage  dont  jouit  le  plateau  central  d*être  pré* 
serve  des  épidémies  de  fièvre  typhoïde  ou  d'y  être  peu  exposé, 
ne  tient-il  pas  à  quelque  cause  particulière,  par  exemple  à 
sa  position,  à  son  altitude? 

Je  réponds  négativement  à  cette  question,  en  faisant  ob* 
server  que  les  départements  de  la  circonférence  de  Tempire, 
qui  au  point  de  vue  de  la  géologie  ressemblent  à  ceux  du 
centre,  à  la  Corrèze,  à  la  Creuse,  à  la  Haute-Vienne,  sont 
également  préservés  ou  rarement  atteints. 

Lorsque  les  fièvres  typhoïdes  se  sont  montrées  dans  les 
DevX'Sèvres,  hVendée,  la  Manche,  c'est  dans  les  arrondisse- 
ments de  Afelle,  de  Fontenay-le-Comte^  de  Valogne,  qui  appar* 
tiennent  aux  terrains  modernes;  mais  les  arrondissements  de 
ces  départements,  qui  comme  ceux  de  Partkenay^  de  Napo^ 
léon- Vendée,  de  Cherbourg^  sont  sur  des  terrains  anciens, 
restent  indemnes  comme  ceux  de  Limoges,  de  Saint-Yriex» 
de  Mauriac,  etc. 

Les  rapports  entre  la  nature  des  terrains  et  la  fréquence 
des  épidémies  de  fièvre  typhoïde  ne  se  font  donc  pas  seule*- 
ment  remarquer  dans  les  localités  limitrophes,  mais  aussi 
dans  celles  qui  sont  éloignées  !es  unes  des  autres. 

Toutes  celles  r|ui  souffrent  beaucoup  de  la  maladie  se  res- 
semblent par  leur  origine  et  leur  composition,  quelque  grande 
que  soit  la  distance  qui  les  sépare  et  leur  dissemblance  appa- 
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renie  :  elles  sont  sur  des  rormalious  postérieures  aux  terrains 
de  transition  et  leur  sol  est  en  général  argilo-ralcaire;  je 
eilerai  les  départements  de  la  Haute-Saône  et  de  la  Drame, 
eenx  de  la  Charente-Inférieure  et  du  Jura,  souvent  affectés  et 
cependant  si  différents  les  uns  des  autres  au  point  de  vue  de 
la  topographie,  du  climat,  etc. 

V.  Pour  démontrer  d'une  manière  plus  évidente  que  par 
le  relevé  des  départements,  l'action  inégale  des  divers  ter- 
rains sar  le  développement  des  fièvres  typhoïdes^  j*ai  divisé 
nos  arrondissements  en  trois  catégories  (i). 

Dans  Tune,  j'ai  placé  ceux  qui  reposent  en  totalité  sur  les 
terrains  secondaires  et  les  terrains  tertiaires  :  il  y  en  a  21U  ; 

Dans  une  autre,  ceux  au  nombre  de  5/^,  qui  ont  pour  base, 
dans  loote  leur  étendue,  les  terrains  primilirs  et  les  terrains 
de  transition  ; 

Dans  une  troisième,  j'en  ai  réuni  77,  qui  reposent  en  partie 
sur  les  terrains  modernes  et  en  partie  sur  les  terrains  an- 
ciens ;  arrondissements  mixtes. 

En  distribuant  ainsi  les  arrondissements  qui  ont  été  rappe- 
lés à  cette  tribune  pour  des  fièvres  typhoïdes,  j'ai  eu  k  noter  : 

5^  invasions  dans  des  arrondissements  à  terrains  mo- 
dernes; 

129,  dans  des  arrondissements  mixtes  ; 

64,  dans  des  arrondissements  situés  sur  des  terrains 
anciens. 

Les  564  invasions  des  arrondissements  à  terrains  modernes, 
divisées  par  les  226  arrondissements,  donnent  251  invasions 
poar  100  arrondissements. 

45  de  ces  arrondissements,  soit  20  pour  100,  n'ont  pas  été 
signalés,  et  les  179  qui  ont  souffert  ont  eu  315  invasions 
po«r  100  arrondissements. 

Les  129  invasions  des  arrondissements  mixtes,  divisées 
par  les  77  arrondissements,  donnent  167  invasions  pour 
100  arrondissements. 

27  de  ces  arrondissements,  ou  35  pour  100,  n'ont  pas  été 

(1)  fai  fait  cette  dàtiaction  principalement  d'après  la  magnifique  Carte 
fféoicfijme  de  MM.  Dufrenoy  et  Êlîe  de  Beaumont. 
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signalés,  ei  les  50  qui  ont  été  affectés  en  raison  de  258  inva- 
sions pour  100  arrondissements. 

Enfin  les  6U  invasions  des  arrondissements  à  terrains 
anciens,  divisées  par  les  5U  arrondii^sements,  donnent  ilS  in- 
vasions pour  100  arrondissements. 

20  de  ces  arrondissements,  soit  37  pour  100,  ne  vous  ont 
pas  été  signalés  ponr  la  fièvre  typhoïde,  les  ^U  qui  ont  eu  la 
maladie  ont  donc  été  aiïectés  en  raison  de  188  invasions 
pour  100  arrondissements. 

Nous  avons  donc  deux  progressions  en  sens  inverse  Tane 
de  l'autre. 

!•   Nombre  d* arrondissements  non  signales  par  les  fièvres 

typhoïdes  : 

20  pour  100  dans  les  terrains  modernes; 

35  pour  100  dans  les  arrondissements  mixtes  ; 

37  pour  100  dans  les  terrains  anciens. 

2®  Fréquence  des  invasions  dans  les  arrondissements  : 

251  pour  100  sur  Vensemble  des  terrains  modernes  ; 

167  pour  100  sur  Vensemble  de&  arrondissements  mixtes  ; 

118  pour  100  sur  Y  ensemble  des  terrains  anciens. 

Ou  bien  : 

315  pour  100  sur  les  arrondissements  affectés  dans  les  ter- 
rains modernes  ; 

258  pour  100  sur  les  arrondissements  mixtes  affectés  ; 

188  pour  100  sur  les  arrondissements  affectés  dans  les  ter- 
jains  anciens. 

La  question  que  je  soulève  ne  peut  être  résolue  que  par  les 
faits;  aussi  crois-je  devoir  faire  remarquer  que  ces  chiffres  ne 
donnent  qu'une  idée  incomplète  des  dispositions  relatives  des 
divers  terrains  à  produire  les  fièvres  typhoïdes  épidémiques. 

Dans  les  tableaux  précédents,  un  département  où  ces  roala* 
dies  n'ont  affecté  quun  seul  village  est  compté  pour  l'année, 
comme  celui  où  elles  ont  ravagé  plusieurs  communes. 

Ainsi,  pour  1862,  le  départen^enl  du /ïnû/0re,  dontrarron- 
dissement(dc  Quimper  a  eu  une  commune  malade^  est  compté 
comme  celui  de  la  Charente-Inférieure^  qui  a  eu  dans  l'arron- 
dissement de  Saintes  19  communes  infectées  de  la  fièvre  ty- 
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pboîde,  6  où  cette  maladie  a  compliqué  des  fièvres  muqueuses» 
des  angines,  des  rougeoles,  et  une  où  a  régné  le  typhus^  etc. 

Vi.  Dans  mon  résumé,  je  me  suis  arrêté  à  Tannée  18/il. 
Avant  cette  époque,  les  documents  adressés  à  TÂcadémie  sur 
les  épidémies  ctaienl  peu  nombreux,  et  je  n*ai  pas  cru  devoir 
les  comprendre  dans  mon  travail.  Hais,  du  reste,  les  quel- 
ques faits  quon  y  trouve,  confirment  les  conclusions  que  j*ai 
déduites  des  rapports  postérieurs,  à  savoir,  que  les  fièvres 
typhoïdes  sont  plus  fréquentes  sur  les  terrains  modernes  que 
sur  les  terrains  anciens. 

Des  sept  départements  signalés  par  le  docteur  Bricheteau 
dans  son  rapport  sur  les  épidémies  qui  ont  régné  de  1838  à 
1840,  cinq  :  le  Doubs,  le  Jura,  la  Haule-Saône,  l'Aisne,  la 
Côte-d'Or,  appartiennent  en  totalité  aux  terrains  modernes; 
deux  seulement,  les  Pyrénées-Orientales  et  \?i  Haute- Loire ^xi- 
sentent  des  terrains  anciens  et  des  terrains  modernes;  même 
quant  à  la  Haute-Loire,  je  puis  ajouter  que  l'épidémie  a  régné 
dans  de&  communes  des  environs  du  Puy  qui  sont  sur  des 
terrains  tertiaires. 

Le  rapport  de  M.  Piorry  sur  les  épidémies  qui  ont  sévi  en 
1837,  n*esl  pas  moins  significatif.  On  y  trouve  relatés,  pour 
la  France  continentale,  six  départements  comme  ayant  souf- 
fert de  la  fièvre  typhoïde;  tous  les  six,  l'Aisne,  la  Moselle, 
la  Mcurthe,  le  Doubs,  la  Côle-d'Or,  les  Landes,  se  trouvent 
sur  les  formations  postérieures  au  terrain  houiller. 

La  Corse  a  souffert  de  la  fièvre  typhoïde  en  18S7. 

Eofin  le  rapport  de  Téminent  professeur  pour  les  épidémies 
de  i830  à  1836  désigne  neuf  départements,  la  Somme 
TAisne,  les  Ardennes(ii  Buizon,  près  Sedan),  le  Haut-Rhin 
(à  Chitenais),  les  Vosges,  le  Doubs,  le  Jura,  Tlsère,  l'Ardèche 
(àBaIazoc),donthuitsont  en  totalité  sur  les  terrains  modernes 
00  ont  été  malades  dans  des  communes  qui  sont  sur  le  même 
terrain.  H  y  a  des  doutes  sur  un  seul  département,  celui  de 
llsère,  dont  la  commune  n'est  pas  désignée,  mais  nous  savons 
qu'il  est  en  grande  partie  sur  des  formations  postérieures  aux 
lerrains  de  transition. 
On  trouve  dans  le  rapport  qui  a  été  présenté  à  l'Académie 
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en  1833  par  le  docteur  Villeneuve,  le  résumé  de  tous  les 
documeuts  qui  vous  ont  été  adressés  de  1771  à  1S30  sur  les 
épidémies.  Ce  travail  est  consulté  avec  fruit,  mais  les  obser- 
vations y  sont,  relativement  au  temps,  trop  peu  nombreuses 
pour  avoir  une  signification  et  pouvoir  confirmer  ou  infirmer 
les  résultats  qui  découlent  des  rapports  postérieurs. 

D'ailleurs  il  nest  pas  toujours  facile,  d'après  les  notes  très* 
succinctes  reproduites  dans  le  tablean  de  votre  confrère,  de 
savoir  quelles  sont,  parmi  les  affections  décrites  à  cetteépoque, 
celles  qui  doivent  être  comprises  dans  ce  que  nous  appelons 
aujourd'hui  fièvres  typhoïdes. 

Vous  n'aurez  pas  manqué  de  remarquer,  messieurs,  qa'oa 
voit  reparaître  dans  ces  derniers  recensements  les  départe- 
ments de  la  Moselle,  de  la  Heurthe,  des  Vosges,  du  Doubs, 
du  Jura,  de  la  Haute-Sa6ne,  de  la  Côte-d*Or,  signalés  quel- 
ques années  plus  lard  comme  ayant  été  le  théâtre  de  Tépî- 
démie  cinq  années  sur  six,  comme  ayant  eu  treize,  dix-neuf, 
vingt-quatre  épidémies  dans  cet  espace  de  temps. 

Mais  un  point  sur  lequel  je  demande  à  appeler  votre  atten- 
tion, c'est  que  les  trois  départements,  le  Cantal,  la  Corrèze  et 
le  Tarn,  qui  de  1830  à  1863  n'ont  jamais  été  signalés  dans 
vos  rapports  pour  la  fièvre  typhoïde,  ne  Pavaient  pas  été  non 
plus  de  1771  à  1830  ni  pour  ces  maladies,  ni  pour  des  affec- 
tions analogues.  Cependant  ils  n'avaient  pas  été  oubliés 
puisque  deux  au  moins,  le  Cantal  et  la  Corrèze,  ont  été  cités 
à  cette  tribune  pour  d'autres  affections. 

Quelle  qu'en  soit  la  cause,  trois  localités,  je  commettrais 
un  anachronisme  si  je  disais  trois  départements,  trois  loca- 
lités qui  pendant  quatre-vingt-douze  ans  restent  indemnes  à 
côté  d'autres  localités  très-souvent  affectées,  me  paraissent 
constituer  un  fait  digne  de  l'attention  des  médecins. 

VII.  Vous  vous  demanderez,  messieurs,  comme  je  me  suis 
demandé  moi-même,  si  la  fréquence  plus  grande  de  la  fièvre 
typhoïde  dans  les  départements  à  terrains  modernes  ne  tient 
pas  à  ce  que  ces  départements  sont  plus  étendus  et  surtout  à 
ce  qu'ils  comptent  une  population  plus  nombreuse  en  raison 
de  leur  grande  fertilité  et  de  la  richesse  qui  en  résulte? 
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Eneiïet,  il  D*y  aurait  rien  d'ctonnant  à  ce  que  le  dépar- 
tement du  Nord  et  celui  du  Pas-de-Calais  qui  compteul 
3017  718  habitants,*!  223  508  hectares,  aient  plus  de  malades 
que  ceux  de  la  Gorrëze  et  de  la  Creuse  où  l'on  ne  trouve 
qoe580173  habitants,  1 IM  16/i  hectares  de  siirrace. 

Voici  comment  les  faits  répondent  à  cette  double  question  : 

TiRBiToiRB.  —  Les  22/i  arrondissements  à  terrains  mo- 
dernes dans  lesquels  ont  été  signalées  56(i  invasions,  comp- 
tent 32  053  k\9  hectares  de  surface.  Il  y  a  donc  eu  une  inva- 
sion pour  56  832  hectares. 

Les  77  arrondissements  mixtes  ont  eu  129  invasions  pour 
une  surface  de  i2^UUlik2  hectares,  soit  1  invasion  pour 
M  918  hectares. 

Enfin  les  5&  arrondissements  à  terrain  ancien  où  ont  été 
signalées  6ù  invasions,  comptent  7  789736  hectares.  Ils  ont 
donc  en  1  invasion  pour  115  û67  hectares. 

PCPULATION.  —  Les 22^  arrondissements  situéssur  le  terrain 
moderne  comptent  20  913  861  habitants,  qui,  divisés  par  les 
56A  inyasions,  représentent  37  081  habitants  pour  1  invasion. 

Les  77  arrondissements  mixtes  nourrissent  8  064  362  habi- 
tants, qni,  divisés  par  les  129  invasions,  donnent  62  5Mi  habi- 
tants pour  1  invasion. 

Enfin  les  SU  arrondissements  à  terrain  ancien,  comptent 
5  517  220  habitants,  qui,  divisés  par  les  64  invasions,  repré- 
sentent 86206  habitants  pour  1  invasion. 

Ainsi  il  y  a  1  invasion  pour  56  832  hectares,  et  37  081  habi- 
tants dans  les  terrains  modernes;  pour  94918 hectares,  et 
62514  habitants  dans  les  arrondissements  mixtes;  pour 
11S&67  hectares,  et  86  206  habitants  dans  les  terrains  anciens. 

De  sorte  que  si,  eu  égard  à  retendue  du  pays,  les  chances 
d^avoir  nne  invasion  sont  100  dans  les  terrains  modernes,  elles 
ne  sont  qae59  dans  les  arrondissements  mixtes  et  49daus 
les  terrains  anciens;  et  eu  égard  à  la  population,  si  elles  sont 
100  dans  les  terrains  modernes,  elles  ne  sont  que  59  dans  les 
arrondissements  mixtes^  et  43  dans  les  terrains  anciens. 

Ces  proportions  montrent  la  différence  qu'on  trouve  dans  la 
disposition  des  divers  terrains  à  produire  les  fièvre  typhoïdes» 
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quand  on  compte  les  localités  par  arrondissements  :  elles 
suffiront,  je  Tespère,  pour  attirer  sur  ce  grave  sujet  Taltention 
de  r Académie  et  des  médecins  qui  exercent  dans  les  campa* 
gnes,  mais  elles  sont  loin  de  faire  connaître  TinOuence  réelle 
des  diverses  formations  géologiques. 

La  plus  grande  partie  des  cas  notés  dans  les  arrondissements 
mixtes,  ont  eu  lieu  dans  des  localités  situées  sur  des  terrains 
modernes.  Il  me  reste  à»  le  démontrer. 

J'aurais  aussi  à  rechercher  si  les  cas  assez  nombreux  observés 
sur  les  terrains  anciens  ne  proviennent  pas  de  causes  parti- 
culières, de  la  contagion,  par  exemple,  plus  souvent  que  ceux 
qui  ont  régné  sur  les  formations  géologiques  modernes  ;  si 
sous  rinfluence  de  certains  changements,  des  communes  qui 
étaient  indemnes  ne  deviennent  pas  disposées  à  contracter  les 
fièvres  typhoïdes. 

Enfin,  pour  bien  poser  la  question  et  rendre  les  études  fruc- 
tueuses, j'aurais  encore  à  démontrer  que  d'après  les  faits  con- 
signés dans  vos  mémoires,  les  terrains  nombreux  et  très-variés 
que  je  désigne  par  la  dénomination  de  terrains  niodernes, 
n*exercent  pas  tous  une  action  égale  sur  le  développement  de 
ces  maladies,  mais  pour  ne  pas  abuser  de  votre  attention,  je 
vous  prie  de  me  réserver  la  parole  pour  une  autre  séance. 

H.  J.  GuBRUf  :  Pour  procéder  à  l'examen  d'une  question 
aussi  importante  que  celle  des  rapports  d'une  maladie  avec 
les  localités  où  elle  se  manifeste,  il  faudrait  bien  déterminer 
d'abord  et  spécifier  la  nature  de  cette  maladie.  lia  fièvre 
typhoïde  est  bien  connue,  sans  doute,  nosologiqnement,  mais 
rien  n'est  plus  vague  que  sa  détermination  spécifique.  Oo 
n^ignore  pas  d'ailleurs  qu'elle  a  longtemps  porté  des  noms 
différents,  tels  que  fièvre  putride,  fièvre  bilieuse,  adynami- 
que,  etc.,  qui  introduisent  une  grande  confusion  dans  les  re- 
cherches de  ce  genre.  Enfin,  si  on  la  considère  dans  ses  dif- 
ttrents  degrés»  et  dans  ses  diverses  formes  et  périodes,  on  oe 
peut  s'empêcher  de  reconnaître  qu'elle  se  prête  mal  à  des 
études  statistiques. 

M.  Hagnk  répond  qu'il  ne  s'est  pas  dissimulé  ces  difficultés 
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et  qu'il  ne  méeonDatt  pas,  en  effet,  que  c'est  là  une  question 
médicale  grave.  Il  reviendra  d'ailleurs  sur  cette  question. 

11.  Mode  de  propagation  du  choléra^  par  M.  J.  WoiMS. 

Voici  le  résoiaé  de  ce  travail  : 

Depuis  1817,  et  à  partir  du  delta  du  Gange,  le  choMn  n 
lonjours  sufaî  les  voies  de  communications  les  plus  fréquen- 
tées» 

La  rapidité  de  sa  marche  a  toujours  été  en  rapport  avec 
tiûlt  des  Biojens  de  locomotion  des  hommes. 

La  marche  de  la  maladie  s'est  effectuée,  dans  un  grand 
nombre  de  cas,  dans  une  direction  contraire  aux  counmts 
atmosphériques  les  plus  violents. 

Il  n'existe  pas  on  seul  cas  dans  la  science  où  une  tie  ou  un 
port  a  été  primitivement  infecté,  sans  qu'il  ait  été  visité  par 
un  baléan  provenant  d'un  lieu  infecté. 

C'est  toujours  à  la  frontière  continentale  que  se  sont  mon- 
iréa  les  premiers  cas,  qutfid  le  choléra  est  arrivé  par  voie  de 
terre. 

Dans  un  immense  nomhre  de  cas,  les  hateaux  infectants 
avaient  eu  à  leur  bord  des  malades  cholériques.  Il  en  a  été  de 
même  des  grandes  colonnes  d'hommes,  qui  toujours  ont  eu 
leur  point  de  départ  dans  les  pays  infectés. 

Jamais,  ni  dans  une  colonne  d'hommes  par  un  bateau,  dans 
une  localité  il  n'y  a  eu  un  nombre  considérable  et  simultané 
de  cas  de  choléra  sans  qu'il  se  soit  montré  auparavant  des 
cas  isolés. 

Dans  un  nomhre  considérable  d'épidémies,  la  maladie  a  été 
importée  par  des  individus  déterminés  et  déjà  atteints  par  la 
maladie  pins  on  moins  conBrmée. 

Des  objets  maculés  par  des  déjections  de  cholériques,  pen- 
dant une  traversée,  et  apportés  à  terre  sans  que  les  passagers 
aient  abordé,  ont  déterminé  l'infection  chez  des  personnes 
qui  les  ont  lessivés.  L'aptitude  à  l'infection  a  pu  être  de  ving( 
jours. 

Les  maladies  gastro-intestinaies  qui,  ditH>n,  précèdent 
l'invasion  du  choléra,  ont  fait  défaut  dans  les  trois  quarts  des 
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épidémies  locales.  Très-souvent  les  maladies  ont  régné  sans 
être  suivies  du  choléra. 

1^  plus  souvent  les  cas  de  choléra  déclaré,  dans  un  point 
d'une  localité,  ont  été  suivis  d'un  certain  nombre  de  cas  rap- 
prochés des  premiers  cas  (même  maison,  même  rue,  même 
quartier). 

Les  cas  développés  à  une  distance  plus  grande  et  en  nombre 
considérable,  ont  été  toujours  séparés  des  premiers  par  un 
temps  appréciable. 

Les  personnes  atteintes  de  choiérine  peuvent  déterminer 
autour  d  elles  le  choléra. 

Les  lieux  Irès-élevés  sont  moins  alleinls  que  les  lieux  bas. 

La  propagation  se  fait  plus  facilement  dans  les  localités 
humides  et  bâties  sur  des|terrains  d'alluvion  que  sur  des  lieux 
bâtis  sur  des  terrains  siliceux. 

Les  foyers  de  choléra  ont  été  très-souvent  observés  dans  le 
voisinage  des  matières  animales  ou  végétales  en  putréfaction. 

Le  manque  d'aération,  la  malpropreté  habituelle  ont  le 
plus  souvent  coïncidé  avec  le  développement  de  foyers  d'ir- 
radiation. 

L'âge,  le  sexe,  la  race,  la  diversité  des  professions,  ne  pré- 
sentent pas  des  différences  saillantes  à  la  réceptivité. 

L'abaissement  de  la  température  a  souvent  coïncidé  avec 
un  abaissement  dans  le  chiffre  des  victimes.  Souvent  le  retour 
de  la  chaleur  a  coïncidé  avec  la  recrudescence  de  l'épidémie. 

De  ces  faits  on  peut,  je  crois,  rigoureusement  déduire  : 

Que  sur  les  bords  du  Gange,  et  sous  des  influences  mal 
déterminées,  il  natt  un  agent  spécial,  toxique  pour  beaucoup 
d'hommes  ; 

Que  cet  agent  se  manifeste  sur  des  individus  rapprochés 
entre  eux  ou  en  mouvement,  mais  présentant  toujours  un 
enchaînement  non  interrompu  ; 

Que  le  choléra  est  une  maladie  transmissible  par  les 
hommes. 

Cet  agent  manifeste  son  influence  sur  certains  individus  de 
l'espèce  humaine  (probablement  aussi  sur  des  individus  de  cer- 
taines espèces  animales)  par  des  effets  plus  ou  moins  graves* 
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La  proportiou  des  individus qoi  sont  accessibles  à  cel  agent 
ne  peut  être  évaluée  que  trés-approximativemenl  et  est  en 
toQl  cas  très -miDime.  L*organisalioa  humaine  peut  devenir  un 
lemin  atilc  pour  la  multiplication  de  cel  agent  dès  qu'il 
détermine  des  effets  toxiques. 

La  multiplication  de  cet  agent  toxiqae  a  lieu  particulière- 
mealdans  le  canal  digestif. 

Les  déjections  alvines  et  stomacales  des  malades  atteints 
do  choléra  renferment  Tagent  efficace  de  la  transmission. 

Cette  efficacité  ne  coïncide  pas  avec  rémission  des  déjec* 
lions.  Elle  leur  est  postérieure  de  quelques  jours. 

Cette  efficacité  semble  être  éteinte  au  bout  de  quinze  jours 
à  trois  semaines. 

Les  cadavres  des  cholériques  émettent  à  un  plus  haut  degré 
qoeles  malades  l'agent  toxique. 

Us  individus  atteints  de  cholérine  seulement  émettent  par 
leors  déjections  l'dgenl  capable  de  déterminer  autour  d'eux 
le  choléra  CDD  firme. 

Le  plus  00  moins  de  densité  do  sol  dans  lequel  sont  répan 
dues  les  déjections,  diminue  ou  favorise  la  propagation  de  la 
maladie. 

Les  circonstances  qui,  en  dehors  de  la  réceptivité  indivi- 
doeile,  et  dont  les  conditions  sont  tout  à  fait  inconnues,  favo- 
risent Taffinité  efficace  pour  Tagent  toxique,  sont  les  affec- 
lionsgastro-întestinaics,  les  affections  dépressivesdu  système 
nerveux,  les  écarts  de  régime,  les  excès,  toutes  choses  qui 
diminoeot  Tcnergie  organique  nécessaire  pour  réliminatiun 
de  Tagent  toxique. 

Son  énergie  est  en  raison  de  sa  concentration.  Sa  concen- 
tration est  en  raison  de  Timportance  des  foyers. 

Le  rayon  de  Taclion  efficace  de  Tagcnt  toxique  est  très- 
limité.  Sa  diffusion  dans  Tatmospbère  eu  diminue  et  en 
aanole  les  effets. 

Les  indications  pratiques  qui  dccoulenl  de  ces  conclusious 
sont  les  suivantes  : 

Établissement  de  quelques  mesures  particulières  à  l'égard 
de  personnes  saines  et  des  objets  venant  des  lieux  infeclc.^. 


111  PftittNTATIONS. 

L'étal  de  la  scienoe  doit  faire  porter  k  croire  qae  les  per- 
aonnes  sainea  et  les  objeta  n'ayant  pas  servi  à  Tosage  des 
malades,  sont  des  agents  peu  propres  au  colportage  de  Tagent 
toxique.  Celui-ci  devant  être  produit  en  grande  masse  (comme 
cela  arrive  seulement  chez  les  malades  et  comme  il  peut  être 
filé  sur  les  objets  qui  ont  reçu  leur  déjection)  pour  être  efficace. 

Mesures  très-sévères  à  Tégard  des  personnes  malades  arri- 
vant d'un  pays  infecté  -^  par  isolement  de  ces  malades  —  et 
la  désinfection  ou  destruction  de  leurs  déjections,  la  désin* 
fectioH  des  lieux  occupés  par  ces  malades.  Ces  mesures  appli- 
quées avec  soin  dans  d'autres  pays  ont  offert  des  résultats 
inespérés. 

Inspection  sanitaire  bien  réglée.  Appel  à  la  sollicitude 
de  tous  les  médecins  du  pays  pour  les  engager  à  signaler  à 
Tautorité  les  premiers  cas  delà  maladie  et  appliquer  aux  pre- 
miers malades  observés  et  surtout  à  ces  déjections  les  r^les 
précitées. 

Nécessité  de  ne  pas  laisser  dans  les  maisons,  mais  de  trans- 
porter dans  des  lieux  spéciaux  les  cadavres  cholériques. 

Isolement  des  malades. 

Ne  jamais  perdre  de  vue  que,  même  dans  une  épidémie 
déclai^  et  étendue,  les  barrières  opposées  k  l'irradiation  de 
chaque  cas  de  choléra  en  particulier,  peuvent  prévenir  des 
malheurs  nombreux. 

Tenir  compte  des  faits  observés  de  reerudeseenee  des  épi- 
démies au  printemps  quand  une  épidémie  s*apaise  avec  les 
premiers  froids,  et  se  mettre  en  mesure  d'en  empêcher  les 
ravages  ultérieurs  possibles. 

PRÉSENTATIONS. 

H.  Léon  Labbé  présente  k  TAcadémie  une  femme  chez 
laquelle  il  a  pratiqué,  il  y  a  un  mois  environ,  l'opération  de 
l'ovariotomie  pour  un  kyste  ovariquemultiloculaire,  et  il  met 
la  pièce  analomo-pathologique  sous  les  yeux  des  membres  de 
la  compagnie. 

—  La  séance  est  levée  k  cinq  heures 
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OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

N.  iarrey  dépose  sur  le  bureau  les  ouvrages  suivants  : 

I.  Etlratto  e  rapporto  dell'opusculo  iotitolato:  Ein  Beitrctg,  etc.,  par 
X.  le  docteur  F.  Cortese. 

n.  Un  compte  rendu  sur  l'histoire  et  le  traitement  de  la  fistule  vésico- 
vaginale,  par  M.  le  docteur  E.  GantiUon. 

111.  Cne  note  sor  un  système  à  suspension  pour  le  traitement  des  frac- 
tures et  dea  maladies  affectant  les  membres,  par  M.  le  docteur  Charles 
^hrimptoo. 

V.  Mélier  offire  également  i  l'Académie,  de  la  part  des  auteurs,  les  ou- 
rrsfes  suivants  : 

1.  ïlote  hiistorique  et  scientifique  sur  le  professeur  Betti,  par  M.  Carlo 
Jforefli  (en  italien). 

IL  Be  l'actioa  électrique  des  eaux  minérales  sulfureuses  de  Bonnes  et 
dlam-Chandes  sur  l'économie  f  ivanta,  par  M.  Sebnepp,  inspecteur  adjoint. 

III.  Saint-Honoré-let-Bains  (Nièvre),  guide  médical,  par  M.  le  docteur 
E.  GoDio. 

M.  Bepaol  présente  la  première  partie  de  la  septième  édition  du  Traité 
théorique  et  pratique  de  l'art  des  accouchements,  par  P.  Cazeaux;  revue 
et  aanotéa  par  M.  Tarnier. 

BoOetins  de  la  Société  d'anthropologie  de  Paris,  t.  VI,  2'  fasc.  (avril  à 
juin  1865). 

Mémoires  de  la  Société  d'anthropologie  de  Paris,  t.  II,  3'  lasc. 

ÈÊÊUÊm  d'IiTfiéiie  publique  et  de  médecine  légale,  octobre  1865. 

Smal-Bartbolomaw's  hoapital  report,  vol.  I. 

MéoMîrea  dea  concourt  el  des  savants  étrangers  publiés  par  rAcadémie 
ivjala  de  médecine  de  Belgique,  6*  fasc.  du  t.  V. 

La  France  médicale,  n.  81  et  82. 

Le  HooTement  médical,  n.  28. 

fiasetu  dea  eaux,  n.  394. 

Gaaette  médicale  d'Orient,  n.  6. 

ioaraal  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  28. 

Gaaette  médicale  de  l'Algérie,  n.  9. 

GaKtte  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  41. 

Archives  de  médecine  navale,  n.  10. 

BalleliB  général  de  thérapeutique,  15  octobre. 

L'AbaOle  médicale,  n.  42. 

Gaaette  naédicale  de  Paris,  n.  41. 

Revue  de  thérapeutique  médico-chirurgicale,  n.  20. 

Revue  médicale  française  et  étrangère,  1 5  octobre. 
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PRKSIDfilVCIC  DE  M.  BOIJCHARDAT, 

V]CE-PRtSIDENT. 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  ci  adoplé. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  minisire  de  lagriculture,  do  commerce  et  des  tra- 
vaux publics  transmet  à  l'Académie  : 

I.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Martin  sur  une  épidémie 
de  dysenterie  qui  a  régné  dans  la  commune  de  Bassuct. 
{Commission  des  épidémies.) , 

II.  La  recette  et  Téchanlillon  d'un  prétendu  spécifique  des 
maladies  du  sang,  [Commission  des  remèdes  secrefs  et  nou- 
veaux.) 

m.  Une  nouvelle  demande  de  M.  de  Bousquet^  tendant  à 
obtenir  Tautorisalion  d'exploiter  une  source  d'eau  minérale 
qu'il  possède  à  Enghien.  (Commission  des  eaux  minérales.) 

IV.  Lcsrcccilcs  de  divers  remèdes  ou  mode  de  traitement 
du  choléra.  {Commission  du  choléra.) 

V.  Une  note  de  M.  Jobert,  dans  laquelle  il  expose  les  difle- 
renies  médications  qui  lui  ont  réussi  dans  le  traitement  du 
choléra.  {Même  commission.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE.       ^ 

I.  M.  le  docteur  Legooest,  médecin  principal  et  professeur 
au  Val-dc  Grâce,  informe  rAcadémic  qu  il  se  porte  candidat 
il  la  place  vacante  dans  la  section  de  médecine  opératoire. 

[Renvoi  à  la  section.) 
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IL  Note  sor  une  épidémie  de  typhus  observée  à  Pékin, 
en  1866-1865  ;  par  M.  le  docteur  Moragbb. 

m.  Mémoires  sur  les  prodromes  de  la  fièvre  jaune,  etc., 
par  H.  le  docteur  DuMOirr,  résidant  à  la  Havane.  {Commission 
dite  delà  fièvre  jaune.) 

IV.  Fraclnre  compliquée  de  la  mâchoire  inférieure,  liga* 
tore  des  fragments;  guérison  par  M.  le  docteur  Bérbngbe 
FIbaud.  {Renvoi  à  V examen  de  M.  Gosselin.) 

V.  MM.  Arsène  Drodbt  et  Ddtaozin  adressent  chacun  une 
note  à  rAcadémie  relative  au  traitement  du  choléra.  {Com^ 
wâmon  du  choléra.) 

VL  Mémoire  sur  Tétiologie  du  gottre,  par  M.  Bbrgbbbt, 
{ReMHÀ  à  la  commission  du  goitre  et  du  crétinisme^  dont 
M.  Michel-Lévy  est  rapporteur.) 

y\h  M.  Sbrcb  (d'Areth)  (Basses-Pyrénées),  annonce  à 
rAcadémie  Tenvoi  d'une  brochure  qui  n'est  point  parvenue 
dans  les  bareaui. 

YIII.  H.  LB  vicB-PBisiDBNT  proBouce  les  paroles  suivantes: 

«  L'Académie  a  fait  une  nouvelle  et  très-grande  perte,  dans 
la  fensohùt  de  son  président  H.  le  professeur  Malgaigne.  Une 
Bombreose  dépotation  Fa  accompagné  à  sa  demeure  dernière. 

B  Deux  discours  ont  été  prononcés  sur  sa  tombe  :  le  pre- 
mier BD  Dom  de  la  Faculté  de  médecine,  par  notre  collègue 
M.  le  professeur  Velpeau,  le  second  au  nom  de  l'Académie 
par  le  secrétaire  annuel,  qui  a  lu  les  pages  écrites  par  notre 
secrétaire  perpétuel,  qui  a  voulu  rendre  un  dernier  hommage 
à  notre  président.  » 

M.  BifXAiD  va  donner  à  l'Académie  lecture  de  ce  discours. 

LECTURES. 

L  Discours  prononcé  sur  la  tombe  de   M.   Malgaigne^  par 

M.  Dubois  (d* Amiens). 

Messieurs,  lorsque  nous  suivons  la  dépouilic  mortelle  d*on 
de  mm  collègues,  lorsque  nous  venons  dans  le  champ  du  repos 
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lui  dire  un  dernier  adieu ,  c'est  notre  président  qui  marche  en 
tète  du  Tunèbre  cortège,  c'est  lui  qui  conduit  le  deuil  et  qui  le 
plus  souvent  parle  au  nom  de  la  compagnie;  aujourd'hui,  par 
une  étrange  et  douloureuse  fatalité,  c'est  Botre  président  lui- 
même  qui  va  descendre  dans  cette  tombe;  c'est  lui  que  la 
mort  vient  frapper  comme  une  victime  de  choix.  Il  venait  à 
peine  d'entrer  dans  l'exercice  de  ses  fonctions,  lorsque  de 
graves  accidents  le  précipitèrent  pour  aiasi  dire  de  son  fau- 
teuil, puis  pendant  de  longs  mois  le  tinrent  éloigné  de  nous. 

Déjà,  du  reste,  depuis  longtemps  l'Académie  prévoyait 
cette  catastrophe  ;  à  chaque  séance,  on  voyait  cette  organisa* 
tion  autrefois  si  vive,  si  ardente  et  si  fière  s'amoindrir  en 
quelque  sorte  de  jour  en  jour  et  marchcjr  vers  une  teripinai^oa 
fatale. 

C'est  qu'aussi,  pour  H.  Malgaigne  plus  que  pour  tout  autre, 
la  vie  a  été  un  combat,  un  combat  dont  il  sortait  presque 
toujours  vainqueur,  mais  qui  ayant  ses  heures  d'incenitudç, 
d*anxiété,  de  fatigue  et  d'angoisse,  devait  miner  à  la  longue 
cette  âme  passionnée. 

Né  à  Charmes-sur-Moselle,  en  fëvrier  1806,  M.  Malgaigne 
n'était  encore  que  simple  élèveà  l'école  de  médecine  de  Nancy, 
lorsque  tout  à  coup  le  voilà  saisi  d'une  noble  ambitioQ;  il 
rêve  la  gloire,  la  gloire  littéraire,  sauf  à  reveair  plus  tard  à  la 
science  et  avec  d'autant  plus  de  succès. 

Quelques  jeunes  gens  s'étaient  associés  et  avaient  fondé  k 
Nancy  un  journal,  qui  avait  pour  titre  le  Spectateur  de  la 
Lorraine,  le  jeune  Malgaigne  en  était  le  rédacteur  en  chef  ; 
ses  premiers  articles  furent  remarqués,  trop  même,  car  ils 
éveillèrent  les  susceptibilités  de  l'évêque  et  du  préfet  du  dé- 
partement, et  avant  la  fin  de  l'année  le  journal  fut  supprimé. 
Ceci  se  passait  en  1825  ;  l'année  suivante,  H.  Malgaigne  vint 
à  Paris  pour  y  compléter  ses  études  médicales;  les  plus  bril-* 
lants  succès  l'y  attendaient,  il  remporta  dans  nos  écoles  les 
premiers  prix  ;  pois,  laissant  là  la  médecine  civile,  il  se  Gl 
admettre  au  Val-de-Grâce  ;  déjà  il  aspirait  au  professorat  ;  un. 
premier  prix  institué  dans  cette  école  conférait  à  celui  qui 
l'obtenait  le  droit  de  rester  dans  un  hôpital  militaire  di] 
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Siniclîoii.  M.  Halgaigne  remporta  ce  premier  prix,  mais 
presque  aussitôt  un  ordre  émaué  des  bureaux  de  la  guerre 
lui  eojoigoait  d'e&trer  dans  uo  régiment  Outré  de  cette 
injustioe,  M.  Malgaigue  donna  sa  démission,  el  alla  offrir  ses 
services  au  délégués  que  la  Pologne  avait  envoyés  à  Paris. 
Oa  sait  qa'en  1S1&,  le  grand-duché  de  Varsovie  avait  été  cédé 
à  la  Russie,  sons  le  titre  de  royaume  de  Pologne  ;  Adèle  à  ses 
engagements,  l'empereur  Alexandre  avait  conservé  à  cette 
généreuse  nation  presque  tous  ses  privilèges ,  c'est-à-dire 
une  représentation  nationale  et  une  armée  distincte;  mais 
en  1811,  sous  Tempereor  Nicolas,  la  Pologne,  aspirant  à  une 
entièreindépendance»  s'était  résolument  insurgée,  et  déjà  les 
régiments  polonais  avaient  eu  plusieurs  engagements  avec  les 
Russes;  ces  régiments,  toutefois,  manquaient  de chiroi^iens. 
H.  Malgaîgne,  accueilli  avec  empressement^  fut  attaché  à  la 
quatrième  division  d'infanterie,  il  y  organisa  une  ambulance 
de  onie  chirurgiens  qui  rendit  les  plus  grands  services  ;  à  de 
glorieux  faits  d'armes  M.  Malgaigne  mêla  les  merveilles  de  son 
art,  mais  il  n'en  fallut  pas  moins  céder  au  nombre.  M.  Hal- 
gaigne assista  aoi  derniers  assauts  et  à  la  chote  de  Varsovie, 
comme  Kosciusko  il  aurait  pu  s'écrier  :  Fuii  Pelonia  / 

Rentré  en  France  après  cette  mémorable  campagne»  M.  Mal- 
gaigne, loin  de  se  livrer  an  repos,  entra  dans  cette  pénible 
carrière  des  concours  qui  elle  aussi  a  ses  champs  de  bataille 
et  ses  lottes  incessantes,  toute  une  vie  peut  s'y  épuiser.  S'il  en 
est  en  effet  que  la  fortune  conduit  en  quelque  sorte  par  la 
main,  qui  ont  l'heureux  privilège  de  ne  pas  se  faire  connaître 
à  deux  fois ,  il  en  est  d'autres  qu'elle  se  platt  en  quelque  sorte 
à  arrêter  à  chaque  pas,  qui  trouvent  leur  route  semée  d'obsta- 
cles sans  cesse  renaissants.  Voyee  plutôt  M.  Malgaigne. 

Il  dutd'abord  subir  lesépreoyes  qui  conduisent  à  l'agréga- 
tion et  au  bureau  central  des  hôpitaux  ;  le  vrai  mérite  peut  s'y 
taire  apprécier,  mais  déjà  M.  Malgaigne  était  signalé  comme 
un  homme  d'opposition;  on  se  souvenait  qu'après  la  révolution 
de'lBSO  il  s'était  mis  dans  nos  écoles  à  la  tête  de  celte  jeu- 
sesse/qQ'on  9,ffe\9i\iB\oTspen$ante  et  réfléchissante,  qu'il  avait 
traité  de  puissance  à  puissance  avec  Antoine  Dubois,  doyen 
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de  la  Facalté.  Hais  pour  M.  Malgaigne  ces  épreuves  n'étaient 
qae  le  prélude  de  luttes  bien  plus  sérieuses  :  je  Tai  déjà  dit,  il 
se  sentait  né  pour  le  professorat.  D*autres,  dans  cette  yoe, 
auraient  pu  chercher  à  se  concilier  de  puissantes  amitiés; 
H.  Malgaigne  chercha  à  se  créer  des  titres  scientifiques;  les 
recherches  historiques  en  ce  qui  concerne,  la  chirurgie  lui 
plaisaient  particulièrement^  il  s'y  livra  avec  ardeur  et  il  y  fit 
preuve  d'un  remarquable  talent  littéraire;  quelques-uns  de 
ses  fragments  sur  les  traditions  bibliques  auraient  pu  trouver 
place  parmi  les  plus  fines  critiques  de  Voltaire.  Il  alla  même 
plus  loin  que  le  patriarche  de  Ferney  :  Voltaire  n'était  pas 
sorti  du  scepticisme  de  son  temps;  M.  Malgaigne  s'était  placé 
sur  le  terrain  de  la  science,  et  on  peut  dire  qu'il  a  été  un  des 
précurseurs  dans  cette  guerre  que  font  aujourd'hui  quelques 
savants  aux  légendes  hébraïques. 

Ce  n'était  pas  cette  voie  cependant  que  H.  Malgaigne  se 
proposait  de  suivre  ;  ses  Lettres  sur  Vhistoire  de  la  chirurgie 
pouvaient  piquer  lacuriosité,  mais  c'était  à  des  recherches  plus 
sérieuses  qu'il  allait  s'attacher;  on  le  vit  bientôt  donner  une 
excellente  édition  des  Œuvres  complètes  d^Ambroise  Paré. 
On  sait  qu'il  a  enrichi  cette  publication  de  notes  historiques 
et  critiques  du  plus  haut  intérêt,  et  qu'elle  est  précédée  d'uQ 
excellent  résumé  historique  de  la  chirurgie  en  Occident.  Il  est 
à  remarquer  que  les  études  historiques  ont  toujours  eu  qu 
grand  attrait  pour  H.  Malgaigne.  Après  avoir  montré  d'une 
manière  générale  quels  ont  été  les  progrès  de  la  chirurgie  en 
Occident,  il  se  mil  à  faire  VHistoire  des  appareils  employés 
dans  le  traitement  des  fractures  depuis  Hippocratc  jusqu'à  nos 
jours,  puis  il  remonta  à  Vorganisation  de  la  chirurgie  avant 
Hippocratc^  pour  nous  montrer  un  peu  plus  tard  en  quel  état 
cette  science  se  trouvait  au  xvu'  siècle. 

Il  serait  trop  long,  messieurs,  de  parler  ici  des  autres  ou- 
vrages publiés  par  M.  Malgaigne,  de  son  Traité  d'anaiomie 
chirurgicale  et  de  chirurgie  expérimentale^  travail  considé- 
rable essentiellement  classique;  de  son  Manuel  de  médecine 
opératoire,  dont  les  éditions  se  sont  succédé  coup  sur  coup; 
de  son  Traité  des  fractures  et  des  luxations;  je  dirai  seule- 
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ment  que  ces  litres  connus  de  tout  le  monde  lui  ouvrirent  les 
portes  de  rAcadémic  en  1846. 

Vous  venez  devoir,  messieurs,  que  le  mérite  de  M.  lUal- 
giigne,  comme  écrivain,  était  incontestable,  mais  en  même 
temps  il  avait  fait  preuve  d'un  talent  de  parole  doat  rien 
n'approche.  Admis  dans  notre  teetionde  médecine  opératoire ,  il 
V  représentait  à  la  fois  le  littérateur,  Tbomme  de  science  et 
sortoul  l'orateur.  Ce  talent  de  parole  qu'il  portait  à  un  si 
haut  degré  s'était  révélé  en  lui  dans  deux  circonstances 
mémorables:  une  première  fois,  il  avait  eu  k  se  défendre  dans 
l'enceinte  d'un  tribunal;  ayant  devant  lui  lebarreau  de  Paris,  si 
célèbre  par  son  éloquence ,  il  n'hésita  pas  à  prendre  la  parole, 
et  il  le  fil  avec  un  tel  succès  que  tous  lui  exprimèrent  le  regret 
de  ne  pas  voir  son  nom  inscrit  sur  le  tableau  des  avocats» 

Vn  peu  plus  tard,  c'est-à-dire  en  1847,  il  se  trouvait  avec 
les  électeurs  de  son  arrondissement  dans  une  réunion  prépa-^ 
ratoire,  il  y  était  complètement  inconnu.  Il  n'avait  d'autre 
dessein  que  d  adresser  quelques  interpellations  au  candidat 
désigné,  mais  il  le  fit  avec  tant  d'éclat,  tant  de  verve  et 
d'à-propos,  qu'il  enleva  lui-même  tous  les  suffrages  et  fut 
nommé  député;  pent-étre  aurait-il  eu  le  même  succès  à  la 
Chambre  si  Ton  avait  pu  admettre  qu'un  chirurgien  peut 
parler  avec  quelque  compétence  d'autre  chose  que  de  son  art. 

Il  était  allé  s'asseoir  sur  les  bancs  de  l'opposition  qui  se 
disait  dynastique,  mais  il  ne  partagea  pas  les  illusions  de  ce 
partL  a  Ce  qui  m'effraye,  surtout,  me  disait-il,  quand  vinrent 
ks  jours  d'agitation,  c'est  la  sécurité  des  ministres.  »  On  en 
était  aux  préparatifs  des  banquets,  une  catastrophe  lui  parais- 
sait inévitable,  et  ses  prévisions  ne  tardèrent  pas  à  se 


Après  les  journées  de  Février,  H.  Malgaigne  revint  complè- 
tement à  la  science  ;  deux  années  devaient  encore  se  passer 
avaatqull  fût  nommé  professeur.  Après  un  brillant  concours,  il 
ol^nt  enfin  la  chaire  de  médecine  opératoire^  c'était  un  ensei- 
gnement qui  lui  convenait  de  tout  point;  il  put  cnlin  déployer 
toutes  SCS  qualités,  etd'abord  ce  langage  d'action  qui,  suivant 
Torateor  romain,  ccmstitue  le  talent  par  excellence  :  un  regard 
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pénétrant  et  assuré,  le  geste  tonjonrs  d'accord  avec  Tinto- 
nalion,  la  parole  tantôt  lente  et  mesurée,  lanlAt  rapide  et 
comme  précipitée,  le  ton  véhément  et  solennel,  quelquefois 
mordant  et  ironique ,  toujours  attachant,  toujours  accommodé 
au  sujet  ;  on  conçoit  que,  doué  d'un  pareil  talent,  H.  Malgaigne 
ait  conservé  jusqu'au  dernier  moment  un  grand  concours  d*an- 
diteurs  à  ses  leçons.  Dès  qu'il  montait  dans  sa  chaire,  il  se 
faisait  un  profond  silence^  tous  les  regards  étaient  fixés  sur 
lui;  c'est  qu'aussi  il  avait  le  grand  art  de  dépouiller  la  science 
de  ce  qu'elle  pouvait  avoir  d*aride,  sans  jamais  l'abaisser; 
joignez-y  une  pantomime  expressive  qui  rendait  tout  sensible, 
tout  accessible  en  l'animant  lui-même.  On  partageait  ses  émo- 
tions, on  souriait,  on  menaçait,  on  se  courrouçait  avec  lui, 
et  tant  qu'il  loi  resta  un  souffle  de  vie,  M.  Malgaigne  a  su 
maintenir  son  enseignement  au  même  degré  de  popularité. 

Hais  je  Tai  déjà  dit,  les  luttes  que  H.  Bfalgaigne  avait  sou* 
tenues  pour  arriver  à  cette  haute  position  l'avaient  usé  avant  le 
temps;  si  dans  sa  chaire  à  la  Faculté,  animé  par  son  audi- 
toire, entraîné  par  son  sujet,  il  paraissait  toujoars  le  même, 
toujours  plein  de  force  et  de  vie,  ici,  parmi  noua,  on  le  voyait 
peu  à  peu  s'affaisser  comme  sous  le  coup  d'un  dépérissement 
que  rien  ne  devait  arrêter,  et  alors  que  l'académie,  pour  cou-* 
ronner  cette  vie  de  labeurs  et  d'éclatants  services,  voolot  le 
porter  au  fauteuil  de  la  présidence,  ce  n'était  plos  M.  Mal- 
gaigne qui  venait  de  monter  au  bureau,  c'était  son  ombre; 
silencieux,  impassible  pendant  l'année  de  sa  vice^présidence, 
c'est  à  peine  s'il  a  pu  présider  une  ou  deux  fois  la  compagnie. 

Ses  amis  redoutaient  pour  lui  cette  dernière  épreuve; 
révénement  prouva  combien  étaient  fondées  lenrs  appréhen- 
sions, lui  seul  ne  les  partageait  pas.  Vous  savez,  mesBieurs, 
comment  dès  la  seconde  séance  on  le  vit  tout  à  coup  s'affalaser 
sur  lui-même  et  perdre  connaissance  sur  le  fauteail  dont  il 
venait  à  peine  de  prendre  possession.  C'était  le  dernier  coup 
de  cette  lente  destruction  que  rien  n'avait  pu  arrêter,  et  dont 
il  n'avaii  pas  eu  même  la  conscience  ;  il  y  avait  quelque  chose 
de  navrant  dans  ce  spectacle  du  dépérissement  plus  marqué 
encore  do  côté  de  l'intelligence  que  du  cftté  des  organes. 
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Vous  le  savez,  messieurs,  il  est  des  malades  cbes  lesquels 
Tespril  gardant  toute  son  intégrité,  assis  pourainsi  dire  sur 
des  ruines,  semble  assista  à  cette  destruction  et  en  mesurer 
l'étendue;  chez  M.  Halgaigne,  Tesprit  ne  s'apercevait  même 
pas  de  raflaiblissement  physique,  et  cependant  il  n'en  était 
pas  moins  entraîné  dans  cette  fatale  dissolution  des  organes. 
Hélas  I  a-t-il  péri  comme  eux?  S'esUl  éteint  après  avoir  jeté 
de  si  vives  clartés  ?  Je  ne  sais,  dirai*je  avec  le  poëte  philosophe, 
je  ne  sais... 

Mail  fois  espérer 

Que  de  la  mort,  du  temps  et  des  destiu  le  Battre, 
IMea  cooierre  pour  lui  le  plus  pur  de  ootre  être. 
Et  n^aaéaniit  pas  ce  qu'il  daif  ae  éclairer. 

II.  Rapports  entre  la  composition  des  terrains  et  le  dévelopoe-- 
ment  des  fièvres  typhoïdes  épidémiques^  par  M.  Magnb. 

(Suite.) 

En  terminant  la  commoDication  que  j'ai  eu  l'honneur  de 
vous  faice  le  17  octobre»  et  que  vous  avez  écoutée  avec  une 
bienveillance  dont  je  vous  exprime  ma  reconnaissance,  j'ai  dit 
qae  pour  bien  poser  la  grave  question  que  j'avais  soulevée, 
il  me  restait  trois  point»  à  examiner. 

Par  le  relevé  que  j'ai  fait  des  observations  de  fièvre  typhoïde 
qui  avaient  été  soumises  à  votre  examen,  j'ai  trouvé  que 
757  fois  des  fièvres  typhoïdes  ont  été  signalées  dans  les 
255  arrondissements  de  l'empire,  de  1  Ski  à  1863  (moins  1859); 

Que  d'après  la  nature  des  terrains  sur  lesquels  ces  757  épi- 
démies se  sont  déclarées,  il  y  a  eu  : 

251  invasions  pour  100  arrondissements  dans  les  terrains 
modernes; 

167  invasions  pour  100  arrondissements  dans  les  terrains 
mixtes; 

118  invasions  pour  100  arrondissements  dans  les  terrains 
anciens  ; 

Qu'il  y  a  eu  une  invasion  pour  56  832  hectares,  37  081  habi- 
tants^ dans  les  terrains  modernes;  pour  M 010  hectares, 
62  51&  habitants,  dans  les  arrondissements  mixtes;  pour 
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115  kûl  hectares,  88  206  habitants,  daos  les  terrains  anciens. 

Ces  nombres,  quoique  significatifs,  n'expriment  paseiac- 
tentent  la  disposition  des  divers  terrains  à  produire  les  fièvres 
typhoïdes  épidémiqnes; 

Parce  que  les  167  cas  d'invasion  notés  pour  100  arrondis- 
sements mixtes  ont  été  plus  nombreux  sur  les  parties  de  ces 
arrondissements  qui  reposent  sur  les  terrains  modernes  que 
sur  celles  qui  appartiennent  aux  terrains  anciens  ; 

Et  que  les  cas  de  fièvre  typhoïde  observés  sur  les  terrains 
anciens  sont  quelquefois  dus  à  des  causes  particulières,  à  la 
contagion  par  exemple. 

Après  avoir  démontré  ces  deux  propositions,  j'examinerai 
si  les  fièvres  typhoïdes  sont  plus  fréquentes  sur  certains  ter- 
rains modernes  que  sur  d'autres  de  la  même  catégorie. 

I.  Les  cas  d'inv2\sion  qui  sont  notés  dans  les  arrondisse- 
ments mixtes  ont  été,  dis-je,  principalement  observés  sur  les 
parties  de  ces  arrondissements  qui  reposent  sur  les  terrains 
modernes. 

Pour  distribuer  exactement  les  cas  d'invasion  de  fièvres, 
typhoïdes  selon  les  terrains,  il  faudrait  diviser  les  communes 
qui  ont  souffert  des  épidémies,  en  deux  catégories,  selon 
qu'elles  reposent  sur  les  terrains  modernes  ou  sur  les  terrains 
anciens  ;  il  suffirait  ensuite  de  compter  le  nombre  de  communes 
affectées  dans  les  deux  catégories.  On  connaîtrait  ainsi  très- 
approximativement  l'influence  des  terrains  sur  la  production 
de  la  maladie. 

Uais  les  documents  contenus  dans  vos  mémoires,  ni  même 
les  pièces  originales  adressées  à  TAcadémie,  ne  fournissent 
pas  tous  les  détails  qui  seraient  nécessaires  pour  celte 
division. 

J'ai  cependant  cherché  à  l'eiïectuer  pour  une  année.  J'ai,  à 
cet  effet,  dépouillé,  pour  cette  année,  les  mémoires  déposés 
dans  vos  archives. 

Votre  rapporteur,  pour  les  épidémies  qui  ont  régné  en  1856, 
n'indique  pas  tonjoura  lesarrondi.^^scments  dans  lesquels  le^ 
maladies  ont  régné,  de  sorte  que  pour  comprendre  les  obser- 
vations de  cette  année  dans  mes  résumés,  j'ai  parcouro  les 
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pièces  que  toqs  avez  reçues  des  départements.  J'ai  profité  de 
celte  occasion  pour  diviser  les  communes  affectées  selon 
qu'elles  sont  sur  les  terrains  modernes  ou  sur  les  terrains 
anciens. 

Les  premières  sont  au  nombre  de  252,  et  les  secondes  an 
nombre  de  UO  seulement:  ainsi  les  terrains  modernes  sont, 
relativement  aux  terrains  anciens,  plus  exposés  aux  fièvres 
typhoïdes  épidémiques  que  l'indiquent  les  comparaisons  pré- 
Gemment  exposées. 

Si  les  invasions  qui  se  sont  produites  dans  les  arrondisse- 
ments mixtes  étaient  rapportées  aux  terrains  sur  lesquels 
elles  ont  eu  lieu,  on  augmenterait  beaucoup  plus  le  nombre 
des  invasions  des  terrains  modernes,  que  celui  des  invasions 
des  terrains  anciens,  et  pour  le  montrer,  il  me  suffira  de  dire 
que  Tarrondissement  d' A  vallon  (Yonne)  porté  dans  les  arron- 
dissements mixtes,  pour  Tannée  1856,  pour  une  invasion,  a 
eu  la  fièvre  typhoïde  dans  quatre  communes,  Contamoux, 
Joux-la-Vîlle,  Lucy-le^Bois,  Précy-le-Sec,  qui  toutes  sont  sur 
les  terrains  modernes;  que  l'arrondissement  de  Nontron 
(Dordogne),  porté  en  1856  dans  les  arrondissements  mixtes 
pour  une  invasion,  a  eu  la  fièvre  typhoïde  dans  quatorze  com- 
munes :  Villars,  Gantillac,  Quinsac,  Saint-Angel,  Mareuil, 
Champagnac,  etc.,  qui  reposent  également  sur  les  terrains 
postérieurs  aux  formations  houillères.  Le  premier  de  ces 
arrondissements  a  cependant  un  tiers  au  moins  de  son  terri* 
toire  qui  repose  sur  les  terrains  anciens,  et  celui  de  Nontron 
plus  de  la  moitié. 

Je  crois  inutile  de  multiplier  ces  exemples,  mais  je  ferai 
remarquer  qu'en  diminuant  de  deux  le  nombre  d'invasions 
des  arrondissements  mixtes,  comptées  par  arrondissements, 
et  en  comptant  les  invasions  par  communes,  j'augmenterais 
de  18  les  invasions  des  terrains  modernes,  sans  rien  ajouter 
à  celles  des  terrains  anciens,  pour  une  seule  année,  et  pour 
ces  deux  seuls  arrondissements. 

Parmi  les  causes  qui  s'opposent  à  ce  qu'on  établisse,  d'après 
les  rapports  de  l'Académie,  le  nombre  exact  des  invasions  de 
la  fièvre  typhoïde  sur  les  divers  terrains  qui  forment  le  sol 
T.  XXXI.  K*  k.  0 
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de  la  France,  se  trouve  le  défavt  de  cooeerdaBce  entre  les 
divIsioQs  administratives  du  pajs  et  les  formaiioDs  géologi- 
quea.  Il  esi  rare  que  les  arrondissements  reposent  en  totalité, 
ou  sur  les  terrains  anciens,  ou  sur  les  terrains  modernes.  Noos 
avons  même  des  communes  qui  sont  à  la  fois  ei  sur  l'un  et 
sur  Tautre  de  oes  terrains. 

Les  médecins  qui  etercent  dans  les  campagnes  peuvent 
seuls  faire  cette  distinction  d'une  manière  rigoureuse.  A  cette 
occasion,  je  crois  devoir  adresser  un  appel,  pour  les  maladies 
des  animaux  domestiques,  à  mes  confrères  des  départements. 
Dans  Tétude  des  enzooties,  Tindicalion  de  la  nature  du  sol 
intéresée  plus  que  dans  Télude  des  endémies  ;  car  les  animaux 
BUS  ou  mal  couverts,  s*abreuvant  avec  Teau  naturelle,  se  nou^ 
rissant  avec  les  plantes  telles  que  la  terre  les  produit,  sont 
plus  influencés  que  Thomme civilisé  par  les  agents  extérieurs. 
.  Aujourd'hui  l'indication  que  je  sollicite  des  médecins  et 
des  vétérinaires  est  facile.  Il  n'existe  pas  dans  les  campagnes 
nn  seul  praticien  qui  ignore  la  nature  des  terrains  qQ*il  par* 
court  ;  tous  les  connaissent  d'une  manière  sufflsante  pour 
répondre  aux  besoins  des  sciences  médicales. 

Il  est  donc  constant  que  lorsque  des  fièvres  typhoïdes  on^ 
été  observées  dans  les  arrondissements  mixtes»  elles  l'ont  été 
plus  souvent  sur  des  terrains  modernes  que  sur  des  terrains 
anciens,  que  par  conséquent  les  chances  de  contracter  les 
fièvres  typhoïdes  sont  plus  grandes  dans  les  terrains  modernes 
que  je  ne  Tai  indiqué  dans  ma  comparaison,  pages  il  et  18. 

II.  Des  causes  particulières  accidentelles  ont  plusieurs  fois 
fait  développer  des  fièvres  typhoïdes  sur  des  terrains  anciens, 
dans  des  localités  où  très-probablement  ces  maladies  ne  se 
seraient  pas  montrées  sous  la  seule  influence  des  causes  natu. 
relies.  Il  faut  tenir  compte  de  cette  circonstance  pour  appré- 
cier l'influence  réelle  de  ces  terrains  sur  les  cas  assex  rares 
des  fièvres  typhoïdes  épidémiques  qu'on  y  a  signalées. 

Le  département  de  la  Creuse  m'en  fournit  ua  exemple.  Il  est 
signftlé  trois  fois  dans  vos  rapports  et  c'est  le  plos  unifor- 
mément granitique  de  la  France  entière  :  il  a  été  indiqué 
en  1S55  pour  une  épidémie  de  fièvre  typhoïde  importée  ei 
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propagée  par  conlagion  dans  l'arrondissement  d'Aubusson  ; 
oae  antre  Tois  en  1856  polir  la  même  affection  produite  dans 
rarrondtssementdeBourganeurpar  la  putréraction  de  matières 
animales  et  Tégétales;  enfin  en  1862,  dans  l'arrondissement 
de  Boussac,  ob^  d'après  M.  le  docteur  Desfosses,  des  Touilles 
en  ont  provoqué  le  développement. 

Comme  exemple  remarquable  de  Hnlluence  des  causes  par- 
UcuHères,  je  crois  pouvoir  citer  les  cas  de  fièvre  typhoïde 
qui  ont  élé  signalés  dans  le  département  do  Morbihan.  Ce 
département  a  été  signalé  1?  fois  dans  le  résumé  des  vingt- 
deot  ans.  Il  repose  cependant  sur  les  terrains  anciens.  J'étais 
étonné  de  cette  exception  lorsque,  en  examinant  sur  la  carte 
ta  position  des  communes  affectées,  J'ai  remarqué  qu'elles  sont 
situées  dans  les  environs  de  la  baie  de  Vannes. 

La  mer  va  et  vient  dans  ces  parages,  et  recouvre  ou  laisse 
à  sec  périodiquement,  des  substances  animales  et  végétales, 
des  éléments  calcaires  et  des  coquillages  qui,  soumis  à  cette 
alternative,  éprouvent  une  décomposition  d'ofa  résultent  des 
émanations  considérées  comme  très-insalubres. 

Lescaoses  accidentelles  agissent  aussi  sur  les  terrains  mo- 
dernes, c'est  incontestable,  mais  d'après  la  comparaison  que 
j'en  ai  faite,  elles  s'y  font  plus  rarement  sentir,  relativement 
à  la  fréquence  des  maladies,  que  sur  les  terrains  anciens. 

Celle  de  ces  causes  dont  l'action  se  fait  le  plus  souvent  re- 
marquer c'est  la  contagion. 

Dans  les  campagnes,  où  toutes  les  familles  se  connaissent, 
cette  cause  est  facile  à  constater  quand  elle  est  mise  en  jeu 
par  Tarrivéc  dans  un  village  d'une  personne  malade  qui  vient 
de  quitter  on  pays  oh  régnait  l'épidémie. 

Cette  importation  de  la  Kèvre  typhoïde  d'un  pays  dans  un 
antre  est  même  fréquente,  diaprés  Topinion  d'un  homme  plus 
compétent  que  moi  sur  cette  question. 

«  L'importation  de  la  fièvre  typhoTde  dans  le  pays  où  elle 
»  va  se  développer,  dit  M.  Trousseau,  par  un  habitant  qui  a 
f  enntracté  ailleurs  la  maladie  qu'il  apporte,  est  un  fait  presque 
>  constant  dans  tous  les  cas  où  l'on  a  pris  soin  de  s'en  en- 
B  qnérir.  Une  fois  installée,  la  maladie  se  propage  par  des 
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»  transmissions  toujours  difficiles ,  souvent  impossibles  à 
»  suivre.  Hais  le  premier  cas,  ou  même  les  premiers  cas  sont 
D  importés.  Un  petit  nombre  seulement  peuvent  être  attribués 
»  à  une  génération  spontanée  (1).  » 

II.  Cette  observation  peut  s'appliquer  aux  cas  particuliers 
analysés  par  fauteur,  et  d'une  manière  générale  aux  épidé- 
mies observées  dans  les  localités  où  les  fièvres  typhoïdes 
n'apparaissent  qu*accidentellement  :  on  peut  admettre  alors 
qu'elles  y  ont  été  importées.  Mais  on  comprendrait  plus  diffi- 
cilement rimportation  dans  les  pays  où  la  maladie  st  déclare 
presque  tous  les  ans  et  quelquefois  plusieurs  fois  dans  Tannée. 
Il  faut  bien  admettre  qu'elle  y  est  spontanée,  à  moins  que  ces 
pays  n'aient  des  rapports  réguliers  avec  des  foyers  perma- 
nents d*infection,  qui,  s'ils  existaient,  ne  resteraient  pas 
inconnus. 

Il  est  facile  de  constater  la  propriété  contagieuse  de  la  fièvre 
typhoïde  par  sa  transmission  aux  personnes  qui  arrivent  là 
où  elle  règne  et  qui  deviennent  malades  avant  qu*on  puisse 
supposer  qu'elles  ont  été  modifiées  par  les  influences  des  litux. 

C'est  ce  qu'on  sait  dans  les  localités  ou  la  vraie  fièvre 
typhoïde,  celle  qui  attaque  surtout  les  jeunes  gens,  règne 
endémiquenient.  L'on  a  bien  soin  de  ne  pas  y  faire  venir, 
pendant  qu'elle  sévit,  les  personnes  âgées  de  moins  de  vingt- 
deux  à  vingt-trois  ans,  qui  n'en  ont  pas  été  affectées. 

Je  dois  encore  signaler  comme  une  cause  des  fièvres 
typhoïdes  dans  les  localités  où  elles  ne  régnaient  pas  ancien- 
nement, des  changements  imprimés  aux  terres  arables^  les 
améliorations  agricoles^  le  chantage. 

Comme  exemple^  je  citerai  les  cas  nombreux  signalés  de 
nos  jours  dans  la  Bretagne.  Sur  les  quarante  communes  que 
j'ai  notées  pour  1856,  plus  des  trois  quarts  appartiennent  à 
celte  province. 

D*après  le  relevé  général,  c'est-k-dire  en  ne  notant  que  les 
arrondissements^  nous  trouvons  que  les  fièvres  typhoïdes  ont 
été  signalées  2  fois  dans  le  département  du  Finistère,  5  fois 

(1)  Mémoires  de  V Académie,  L  XXIII,  p.  39. 
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dans  le  département  des  Côtes-da-Nord,  5  fois  dans  le  dépar- 
tement de  la  Loire-Inférienre,  6  fois  dans  celui  d'ille-et- 
Vilaine,  17  fois  dans  celui  du  Morbihan. 

Peut-on  expliquer  la  disposition  de  ces  déparlements  à 
contracter  la  (lèTre  typhoïde  parles  quelques  roches  calcaires 
disséminées  parmi  les  roches  siliceuses  qui  constituent  en 
très^grande  partie  le  sol  de  la  Bretagne?  Il  est  possible  que 
cette  cause  exerce  quelque  influence,  mais  la  principale,  la 
pins  efficace,  ne  se  trouYC-t-elle  pas  dans  les  améliorations 
agricoles  que,  depuis  quelques  années,  Ton  pratique  sur  une 
grande  échelle  dans  la  province? 

Ce  qui  tendrait  à  le  faire  croire,  c*est  que  les  fièvres 
typhoïdes  ne  sont  signalées  dans  la  Bretagne  que  depuis  un 
petit  nombre  d*années.  Elles  l'ont  été  pour  la  première  fois  : 
en  i85i,  dans  le  Morbihan;  en  1856,  dans  Ille-et- Vilaine; 
en  1856,  dans  la  Loire-Inférieure  ;  en  1859,  dans  les  CAles- 
da-Nord  ;  en  1861,  dans  le  Finistère. 

A  Tappui  de  cette  opinion,  je  dois  faire  remarquer  que  les 
améliorations  du  sol  dans  la  Bretagne  ont  été  produites  par 
remploi  des  engrais  marins,  par  des  sables  tirés  de  la  mer  qui 
rendent  les  terres  dans  lesquelles  on  les  dépose,  semblables  à 
celles  des  contrées  où  les  épidémies  typhoïdes  sont  fréquentes. 

Ces  matières  sont  essentiellement  calcaires.  Un  ingénieur 
des  mines,  H.  Delesse,  qui  a  fait  dans  le  mois  d*août  dernier 
nne  communication  à  la  Société  impériale  et  centrale  d*agri- 
cnltore.  a  démontré  que  les  sables  des  environs  de  la  près- 
qa*lle  armorique  sont  généralement  à  base  de  chaux.  Et  ces 
observations  confirment  celles  qui  avaient  été  faites  antérieu- 
rement :  on  avait  déjà  constaté  que  sur  102  sablières  étudiées 
dans  ces  parages,  63  fournissent  des  sables  calcaires.  D'après 
M.  Besnou,  le  merl,  le  trez,  matières  minérales  marines 
employées  ponr  amender  les  terres  siliceuses  ou  argileuses, 
renferment  jusqu'à  73,  80  pour  100  de  carbonate  de  chaux. 
Ces  matières  déposées  en  fortes  quantités  dans  les  terres  ara- 
bles en  changent  la  nature  et  les  propriétés. 

Les  sables  de  la  Méditerranée  sont  siliceux.  Cest  ce  qu'il 
ne  faudrait  pas  oublier,  si  Ton  comparait  la  rareté  des  fièvres 
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typhoïdes  dans  les  départements  du  Var»  des  Boucbes-du^ 
Rhône,  de  THéraolt  et  de  PAiide,  à  leur  fréquence  dans  les 
départements  de  la  Bretagne. 

Je  ne  suis  pas  le  premier  à  supposer  que  les  progrès  agri- 
coles pourraient  bien  produire  des  lièvres  typhoïdes.  Des  mé- 
decine exerçant  dans  les  campagnes  ont  depuis  longtemps 
émis  celte  opinion.  D*après  les  travaux  qn*il  analysait,  GapU 
tier  de  Claubry  dit  formellement  (1)  que  les  affections 
typhoïdes  sont  plus  fréquentes  qu*ancienneroenl,  et  qu'après 
les  améliorations  agricoles,  ces  fièvres  remplacent  les  fièvres 
intermittentes.  ^ 

Je  n*ai  aucune  donnée  pour  me  prononcer  sur  cette  ques- 
tion, mais  je  puis  rappeler  ce  que  j*ai  dit  i  cette  tribune,  que 
dans  les  herbivores  domestiques,  les  affections  charbonneuses 
remplacent  la  pourriture  là  où  Ton  a  réalisé  de  grands  pro- 
grès agricoles^  là  où  l'on  a  assaini  et  amendé  le  sol. 

Nous  admettons  en  vétérinaire  qu'il  y  a  quelque  ress^m* 
blance  entre  les  lièvres  intermittentes  de  Thomme  et  la  popr- 
riture  des  animaux  ;  mais  les  fièvres  typhoïdes,  quoi^iue  si 
graves  correspondent-elles  aux  affections  si  meurtrières  qui 
dans  le  mouton,  par  exemple,  remplacent  la  pourriture  après 
le  chaulage  des  terres? 

Je  me  borne  à  signaler  ces  coïncidences  comme  dignes 
d'attirer  l'attention  des  médecins  et  des  vétérinaires  en  posi« 
tien  d^étudier  les  rapports  qu'il  y  a  entre  les  changements 
survenus  dans  le  pays  et  les  modifications  éprouvées  par  les 
maladies  qui  affectent  l'homme  et  les  animaux. 

Une  autre  circonstance  dont  il  faut  tenir  compte,  c'est  la 
difficulté  d'établir  le  diagnostic  des  fièvres  typhoïdes  dans  les 
campagjfies  où  les  autopsies  sont  difficiles  àfaire.NVt-on  pas 
appelé  fièvres  typhoïdes  des  affections  qui  ne  présentaient 
pas  les  caractères  de  ces  maladies?  Notre  savajit  confrère,^ 
H.  J.  Guérin,  m'a  fait  cette  observation  lors  de  ma  première 
communication  à  l'Académie. 

Plusieurs  fois  les  médecins  éminents  qui  vous  ont  rendu 
compte  des  travaux  sur  les  épidémies,  ont  fait  des  remarques 

<i)  Mémirmé$r Académie,  t.  XVIU,  p.  80. 
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qui  lendeot  à  l6  faire  croire,  en  observant  que  vos  corres- 
pondanls  donnent  quelquefois  comme  des  fièvres  typhoïdes  des 
terminaisons  adynamiques  des  fièvres  muqueuses,  bilieuses, 
des  dysenteries,  et  même  de  certaines  phlegmasict:. 

Dans  la  médecine  des  animaux,  nous  avons  souvent  abusé 
de  cette  dénomination  toute  moderne  comme  le  dit  un  de  vos 
rapporteurs  ;  tous  les  vétérinaires  à  peu  près  reconnaissent 
aajoord*liui  que  dans  ces  derniers  temps  nous  donnions  le 
nom  de  fièvres  typhoïdes  à  ce  que  nous  appelions  ancienna- 
menl  fièvre  patride,  fièvre  atazique. 

En  faveur  de  celte  opinion  formulée  par  quelques-uns  de 
vos  rapporteurs,  ne  peut-on  pas  invoquer  la  fréqnenee  des 
fièvres  typhoïdes  qu'on  signale  de  nos  jours  dans  les  localités 
aà  dles  n'étaient  pas  observées,  où  Ton  ne  signalait  que  des 
dyssenteries,  des  fièvres  intermittentes? 

III.  Pour  bien  poser  la  question  que  j'ai  soulevée,  il  ee 
me  saffi^  pas  de  dire  que  les  fièvres  typhoïdes  épidémiques 
sont  plus  fréquentes  sur  les  terrains  moidernes  que  sur  le^  ter- 
rains anciens. 

Les  terrains  modernes  soat  nombreux  et  quelques-uns  res- 
seaiMeot  à  ceux  qui  s'étaient  formés  antérieurement.  Ponr 
rendre  las  études  sur  cette  question  utiles  à  la  pratique,  il 
faut  préciser  le  sol  qui  produit  principalement  les  fièvres 
typhoïdes.  Cela  est  possible  aux  praticiens  qui  exercent  la 
noble  mais  bien  pénible  profession  de  médecin  dans  les  cam- 
pagnes. 

D'ai^ès  les  faits  rapportés  dans  vos  mémoires,  ce  sont  les 
terrains  formés  après  le  terrain  houllier,  ce  sont  le  terrain 
c^adiyoien  et  le  terrain  salifërien,  déposés  en  larges  surhtces 
dans  la  Lorraine  et  les  Vosges,  qui  sont  les  plus  disposéaà 
produira  lesfi/bvres  typhoïdes  épidéaûques. 

Viennent  ensuite  et  à  peu  près  sur  la  même  ligne,  ibs 
déplais  forwés  peadant  Texistence  de  la  mer  jurassique  alipi 
iu»aitiiueat  ic  lias  ^  leslormaiions  oolittiiqoes,  si  abondants 
en  France,  à  t'avantage  de  naître  agriculture,  aar  ils  sont 
géaérakineat  fertiles,  s  ils  laissent  à  désirer  aa  {loint  de  vue 
detesalnbrité. 
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Les  fièvres  typhoïdes  ^'observent  aussi  quelquefois  sur  les 
terrains  qui  ont  comblé  les  mers  crétacées,  et  sur  les  terrains 
tertiaires  dont  les  principaux  forment  les  terrains  parisiens^ 
mais  elles  ne  s'y  montrent,  d'après  vos  rapports,  qu'acciden- 
tellement. Elles  sont  presque  aussi  :rares  sur  les  coteaux 
crayeux  du  Nord,  de  TEst,  de  TUuest  et  du  Sud,  sur  les  mon- 
tagnes de  grès  de  la  Provence,  du  Languedoc,  de  la  Saintonge, 
sur  les  plateaux  d'Eure-et-Loir,  etc.,  que  sur  les  collines 
granitiques  et  schisteuses  de  l'ouest  et  du  centre. 

Dans  les  vingt-deux  ans  écoulés  de  18<ilàl863  moins  4858, 
les  départements  du  Var,  des  Bouches-du-Rhône,  de  l'Hérault, 
de  l'Aude,  deTIndre,  du  Cher,  d'Eure-et-Loir,  etc.,  n'ont 
été  signalés  à  l'Académie  qu'une  ou  deux  fois.  Il  me  serait 
facile  d'ajouter  à  ces  déparlements  de  nombreux  arrondisse- 
ments, mais  cela  serait  inutile.  Les  recherches  sur  cette 
question  doivent  se  faire  dans  les  campagnes. 

Je  ne  puis  donner  ici  que  des  indications  générales.  Vos 
rapports,  comme  les  mémoires  de  vos  correspoùdants,  étudient 
k  fond  la  question  des  fièvres  typhoïdes  au  point  de  vue  de 
la  pathologie  :  des  formes,  des  caractères,  de  la  durée,  de  la 
gravité  de  la  maladie,  mais  ils  ne  donnent  pas  les  détails  de 
géographie,  qui  seraient  nécessaires  pour  la  solution  du  pro- 
blème qui  m'occupe.  Tel,  du  reste,  n*a  pas  été  jusqu'à  ce 
jour  le  but  des  médecins. 

iV.  Il  ne  me  paraît  pas  possible  de  contester  Tinfluenoe 
particulière  que  certaines  formations  géologiques  exercent 
snr  la  production  des  fièvres  typhoïdes,  mais  qu'elle  est 
rétendue  de  cette  influence? 

Nous  disons  seulement  qu'elle  existe,  car  on  ne  saurait  loi 
accorder  une  puissance  exclusive  quand  on  sait  que  dans  la 
même  ville,  la  fièvre  typhoïde  sévit  sur  certains  quartiers, 
dans  certains  établissements  et  qu'elle  épargne  les  autres  ; 
quand  surtout  on  tient  compte  des  exceptions  que  j'ai  signa* 
lées,  en  si  grand  nombre,  à  ce  qu'on  observe  le  plus  souvent. 

Des  études  faites  dans  les  campagnes  peuvent  aider  à 
apprécier  retendue  de  cette  influence  :  tout  ce  que  nous  pou- 
vons affirmer  aujourd'hui,  c'est  que  les  départements  qui  ont  le 
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plus  soaffiert  des  fièvres  typhoïdes  ont  entre  eux  de  l'analogie 
par  lenr  composition  et  leurs  caractères  géologiques,  et  qu'ils 
diflèreni;  par  ces  caractères,  de  ceux  où  ces  maladies  se  sont 
montrées  rarement. 

Des  éludes  ultérieures  nous  apprendront  également,  il  faut 
Tespérer,  quel  est  l'agent  qui,  dans  les  terrains  sur  lesquels 
les  fièvres  typhoïdes  ont  été  si  fréquentes,  concourt  à  produire 
ces  maladies? 

Le  sol  agit-il  par  les  particules  solides,  minérales  ou  orga- 
nisées, par  les  émanations  vaporeuses  ou  gazeuses  qui  se 
répandent  dans  l'atmosphère?  Est-ce  par  les  plantes  qui 
servent  à  notre  nourriture? 

Les  eaux  qui  surgissent  des  sols  calcaires,  qui  séjournent 
à  leur  surface,  sont  généralement  considérées  comme  lèvera* 
Mes  à  la  croissance  des  plantes  les  plus  nutritives  pour  les 
animaux,  mais  comme  peu  salubres  pour  ces  derniers. 

Après  avoir  dit  que  le  docteur  Guipon  (de  Laon),  èonsidère 
les  eaux  des  sources  calcaires  et  des  puits  forés  dans  un  sol 
de  même  nature,  comme  la  cause  du  cancer  de  Testomac  et 
de  quelques  autres  affections  qui  régnent  sons  forme  endé- 
mique dans  le  département  de  l'Aisne,  M.  Jolly,  dans  son 
intéressant  rapport,  lu  le  11  janvier  1862  (t),  n'hésite  pas  à 
aUribner  une  action  puissante  aux  eaux  des  contrées  à  sol 
calcaire  sur  la  production  des  affections  scrofuleuses,  de  la 
carie  dentaire,  des  engorgements  du  foie»  en  faisant  remar- 
quer que  ces  maladies  sont  rares  dans  la  Bretagne,  leLimou- 
sin,  le  Morvan,  où  les  eaux  proviennent  d'un  sol  granitique, 
mais  sans  se  préoccuper  des  fièvres  typhoïdes. 

Dans  la  comparaison  que  Je  viens  de  faire  des  divers  terrains 
au  poiDt  de  me  de  l'hygiène  comparée,  je  n'ai  pu  que  poserj  la 
question  en  m'en  tenant  exclusivement  à  renonciation  des 
bits.  Mais  pour  appuyer  la  conclusion  qui  découle  de  ces  faits, 
je  ferai  cependant  une  seule  observation,  une  supposition,  si 
▼uns  Touiez. 

Qoaiid  on  voit  que  parmi  les  diverses  formations  géologi- 

(I)  Mémoires  de  VAcadémiê,  t.  XXV,  2*  partM,  p.  117. 
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qaes,  leg  unes  se  couvrent  d*arbres  toujours  verts,  à  feuillegca- 
pillaires  et  persistantes,  et  les  autres  d'arbres  à  feuilles  larges, 
caduques;  que  les  premières  produisent  le  froment  et  les  légo- 
mineuses  les  plus  nutritives,  et  que  les  secondes  ne  donnent 
que  du  seigle,  du  sarrasin  et  des  pommes  de  terre;  que  sur 
celles-lk  pâturent  des  animaux  de  forte  taille,  lourds,  trapus, 
tandis  que  sur  les  autres  vivent  des  races  petites,  sveltes,  ne 
pouvons-nous  pas  admettre  que  les  unes  et  les  autres  exercent 
une  action  différente  sur  la  constitution  des  habitants  et  sur  la 
disposition  des  hommes  à  contracter  certaines  malaijies? 

Les  naturalistes  n*oot  pas  hésité  à  établir  la  relation  de 
cause  à  effet  entre  la  nature  des  terrains  et  les  êtres  organisés 
qu'ils  nourrissent.  De  Saussure  signalait  ces  rapports  il  y  a 
prèsd'un  siècle. 

Les  pathologistes  ne  sont-ils  pas  autorisés  k  admettre  les 
mêmes  relations  quand  ils  voient  que  le  sang  de  rate  des 
herbivores,  la  fièvre  typhoïde  épidémique,  se  montrent,  ici 
souvent  et  sur  de  larges  surfaces,  là,  de  loin  en  loin,  et  sur  de 
petits  espaces,  ailleurs  presque  jamais,  selon  qoe  certains  ter 
''aiBS  abondent,  sont  peu  étendus  ou  manquent  complètement! 

il  y  a  souvent  des  relations,  quan^aux  causes  et  même  quant 
aux  symptAmes,  entre  les  maUdies  de  rhooine  et  celles  des 
animaux.  A  cause  de  cette  considération,  ne  serait-il  pas  à 
désirer  que  le  service  des  épixooties  fût  organisé  en  France 
eoinme  il  l'est  dans  quelques  États  4^  l'Europe? 

C'est,  messîmirs,  la  conclusion  que  je  veux  déduire  des 
OBnûimtiom  d'étiologie,  d'hygiène  générale  que  j'ai  sou- 
mises à  rÀcadémie. 

En  raison  des  lumières  que  l'étude  des  maladies  die  Tli^iiime 
a  fonmies  pour  arriver  à  la  eoanaissaaee  des  affections  qui  a^a- 
qoeoi  les  animaux,  ei  à  cause  des  services  que  la  pathologie 
vétérinaire  peui,  d£  son  cAté,  rendre  k  la  pathologie  hamaîDA, 
je  n^NTodHirai  Le  vœu  émis  par  qaalques^uns  de  vos  émijieBis 
collègues,  et  en  particulier  par  M.  Michel  Lévy  (i)  ei  par 
•M.  de  Kergaradee  (3),  à  savoir,  que  le  travail  annuel  6W  les 

(i)  Mémoires  de  V Académie,  t.  XYII,  p.  55. 
(2) /Wd.,  t.^ïVII,p. 
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épidémies  soil  complété  par  an   travail  analogue  sur  les 
épizooties  qui  se  sont  maoirasl^  dans  la  mémo  période. 

IIL  Du  pronoêHe  et  du  traiiement  de  la  pmummuê  peniêni  la 
grossesse^  par  H.  le  docteur  Eogène  \t%XiWk.{C&mm%$mifeêi 
MM.  Grisolle,  DanytueiDelpeeh.) 

» 

Dans  ce  mémoire,  Taoteur,  après  avoir  résumé  le  petit 
nombre  de  travaux  qui  existent  sur  ce  sujet,  résout^  à  l'aide  de 
cinq  observations  noiivellas  et  d»  dooie  autres  publiées  par 
M.  X.  Bourgeois  en  1861  (1),  sur  les  troiiqiiestiQnasaivanles] 

1*  La  Riortalité  de  la  mère  est-elle  plus  grande  aprèi  le 
septième  mois,  comme  le  veut  M.  Bourgeois?  on  avant  cette 
époque,  comme  renseigne  M.  Grisolle  (2)? 

2*  L'avortement  est-il  certain  avant  le  septième  mois,  et 
quelle  est  l'influence  de  l'avortement  ou  de  Taccouchement 
prématuré  sur  la  maladie? 

3*  La  nécessité  du  traitemeot  énergique  étitn)  admise  ^ 
peut-on  proover  que  TaviM'tameoi,  quand  il  arrive,  est  dû 
aux  progrès  du  mal  ft  oop  a»  trajtamanu  qu^l  qu'il  sait? 

M.  Verrier  conclut  en  disant  : 

Dans  nue  grossesse  compliquée  de  paeMOoiiîa,  répaqur  de 
la  grossesse  où  cette  maladie  se  déclare  est  indifférôila  pour 
soD  caractère  de  gravité. 

L'avortement  avant  le  septième  mois  n'est  pas  plus  certain 
que  facconchement  prématuré  après  cette  époque. 

Si  l'avortement  survient  pendant  le  traitement  de  la  pneu- 
aMHiie,  c'est  au  progrès  de  celle-ci  qu'il  faut  l'attribuer  et  non 
à  la  médication. 

D'où  Ton  peut  induire  qu'on  doit  traiter  la  pneumonie  de 
la  rerome  dans  la  grossesse  comme  dans  les  conditions  ordi- 
naires de  la  vie,  sans  perdre  en  expectation  un  temps  pré- 
cieux. 

—  La  séance  est  levée  à  quatre  heures. 

;  1)  BOTVfeoû,  De  r influence  des  maladies  de  la  femme  pendant  la 
groeaeuÊ  (Mémoires  de  l'Académie  de  médecine^  1861,  t.  XXV,  p.  321}. 
[2)  Gmone,  Traité  de  ta  jmewnmie^  2*  édition.  Paris,  180A. 
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OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Traité  élémantatre  de  phyndlogîe  humaine,  5*  éditioo,  V  partie,  par 
M.  le  docteur  J.  Béelard.  Paris,  1866. 

Des  abcès  de  voisinage  dans  la  pleurésie,  par  U .  E.  Leplat,  agrégé  au 
Yal-de-Grftce. 

Traitement  du  choléra  ;  emploi  de  l'ipéca  dans  la  première  période,  par 
M.  le  docteur  Agricol  Girard. 

'   Yilie  de  Paris  ;  bulletin  de^statistîque  publié  par  les  ordres  de  M.  le  baron 
G.  E.  Hansswann,  mai  1865. 

Journal  de  pharmacie  et  de  chimie.  Octobre. 

Annales  médico-psychologiques.  Septembre. 

La  France  médicale,  n.  83  et  8A« 

El  Genio  «piirurgico,  n.  502. 

La  Médecine  contemporaine,  n.  20. 

Gasette  des  eaux,  n.  395. 

Le  Mouvement  médical,  n.  29. 

Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  29. 

Gaiette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  A2. 

La  Clinique  vétérinaire.  Septembre  et  octobre  1865. 

Gasette  médicale  de  Paris,  n.  A2. 

L'Abeaie  médicale,  n.  A3. 

Le  Courrier  médical,  n.  A2. 

L'Union  médicale,  n.  125  à  127. 

Gaaetto  des  hôpiUuz,  n.  123  à  125. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  dea  scâeocea, 
t.  LU,  n.  16. 
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Le  procès* verbal  de  la  dernière  séaDce  est  la  el  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  rinstmction  publique  adresse  à  l'Acadé- 
mie «B  exemplaire  de  TooTrage  de  M.  le  doclear  Abnoldi  (en 
langue  allemande)  sar  le  choléra.  {Renvoi  à  la  cùmmission  du 
choléra,) 

M.  le  ministre  de  Tagricnlture,  du  commerce  et  des  travaux 
publics  transmet  à  F  Académie  : 

L  De  nouveaux  documents  envoyés  par  M.  Ribold  k  Tappui 
d'ane  précédente  communication  sur  un  mode  de  traitement 
des  brûlures  par  rélectricité.  {Commmion  des  remèdes  nou^ 
veassx.) 

II.  Les  recettes  et  des  écbantilloDS  de  divers  remèdes  pré- 
omîsés  pour  le  traitement  des  engelures,  du  choléra,  du  typhus 
et  des  cors  aux  pieds.  (Même  commission.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

i.  M.  le  doyen  de  la  Faculté  de  médecine  annonce  que  la 
séance  de  rentrée  aura  lieu  levendredi  3  novembre.  M.  ledoyen 
inibnne  en\)utre  que  des  lettres  dinvitation  ont  été  déposées 
an  secrétariat  de  TAcadémie  pour  ceux  de  MM.  les  membres 
de  il  Compagnie  qui  désireront  assister  k  cette  solennité. 

II.  M.  QusTELiT,  secrétaire  perpétuel  de  l'Académie  royale 
des  sciences  de  Belgique,  accuse  réception  du  tome  XXVI  » 
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deuxième  partie,  des  Mémoires  de  la  Compagnie,  ainsi  que 
des  tomes  XXVIll  et  XXIX  de  son  Bulletin. 

H.  Quetelet  annonce  en  même  temps  l*envoi  à  TAcadémie 
de  plusieurs  ouvrages,  tant  de  sa  part  que  de  celle  de  TÂca- 
dénué  royala  dm  leieiioK  da  Belgique.  ( Voyei  la  corraipaD- 
dance  imprimée.) 

m.  M.  TaouiLLAT,  avocat  à  Lons-le-Saulnier,  annonce  à 
l'Académie  un  travail  sur  les  effets  produits  par  la  combustion 
de  la  houille,  (Ce  travail  n'est  point  parvenu  à  la  Compagnie.) 

IV.  tt.  le  docteur  Dueand  (de  Condom)  prévient  TAcadé- 
mie  qu'il  lui  adresse  un  mémoire  sur  le  choléra.  (Ce  mémoire 
n'est  pas,  lut  non  plus,  arrivé  à  sa  destination.) 

-  V*  MM.  les  docteurs  Broca,  Dbmarqdat,  Pollih,  Alph. 
GutAw  et  RioïKT  informent  chacun  l'Académie  qu'ils  se  por- 
tent candidats  k  la  place  vacante  dans  la  section  de  méde- 
cine opératoire.  {Renvoi  à  la  section,) 

VI.  U.  le  docteur  Scodtbttbn,  correspondant  à  Helz,  offre 
-en  hommage  à  l'Académie  sa  relation  historique  et  médicale 

de  l'épidémie  do  choléra  qui  a  régné  à  Berlin  en  18S1. 

VII.  H.  le  docteur  Goudas  (d* Athènes]  adresse  à  l'Acadé- 
mie une  brochure  en  grec  moderne  sur  le  choléra-morbus. 

*  (Benvoi  à  la  commission  du  choléra,) 

VIII.  M.  BoDiLLAUD  dépose  sur  le  bureau  un  extrait  du 
procès-verbal  d'une  des  séances  dn  Congrès  médical  de  Bor- 
deaux, ainsi  que  la  note  sur  le  choléra,  lue  dans  celte  séance 
par  H.  Baodrimout.  {Commission  du  choléra.) 

IX.  M.  Vbrnois  dépose  sur  le  bureau  un  travail  de  It.  le 
docteor  Loslb  sur  le  choléra  et  son  traitement.  {Même  com- 
mission.) 

X.  HénM>ire  sur  le  irailement  du  choléra  par  les  grands 
bains  à  la  tarine  de.  moutarde  à  haute  dose,  par  M.  le  docteur 
Baudon.  {Même  commission,) 

XI.  Note  sur  le  choléra,  par  M.  le  docttur  Romanowski . 
(Même  commission.  ) 


BHIQDIT.  *^  M»  U  ClOLtBÀ.  IM 

XII.  Madame  ëtssahtiih,  MM.  Banamumi,  Madkiau  et  Pons 
sounielleot  chacun  à  l'Acâdemie  des  observations  sur  divers 
traiiemtBto  du  choléra.  (Même  ùammimtm,) 

XIII.  H.  MAfHiïu  êonmet  k  l'examen  de  TAcadémie  un 
nouveau  syalème  de  goulliires  et  atteliez  aMemblées  de  toile 
«lélallîqoe  galvanisée,  quii  en  raison  de  sà  fleisibilitét  joinle 
à  une  rigidité  suffisante^  peut  s'appliquer  h  tons  les  genre» 
de  fractures,  au  transport  des  blessés,  an  système  d'appareila 
m  hamac,  etc.,  etc.  Son  peu  de  volume  et  sa  flexibilité,  qui 
lui  permet  de  prenrire  la  forme  que  Ton  veut  loi  donner,  en 
rend  le  transport  et  raménagement  beaucoup  plus  faciles  que 
tout  ce  qui  a  été  fait  jusqu'ici.  Cet  appareil,  suivant  l'au- 
teur, est  destiné  à  réaliser  un  progrès  dont  profiteront  surtout 
lea  hôpitaux,  les  corps  d*armée  en  campagne,  les  chemins  de 
fer,  les  usines,  et  tous  les  établissements  oii  il  est  indispen* 
sable  d'avoir  sous  la  maio  ce  qu*il  faut  pour  porter  secours 
aux  blessés. 

XIV.  M.  !ti  docteur  Cornât  (de  ftochefort)  offre  en  hom- 
mage à  KAcadémie  les  plans  d*un  palais  qu'il  voudrait  voir 
édifier  à  la  science,  ainsi  qo*une  table  physiométrique  des 
proportions  du  sabot  du  pied  du  cheval. 

RAPPORTS. 

I.  It.  Roosa,  tu  nom  de  la  Commission  des  remèdes  secrets 
et  nouveaux,  lit  une  série  de  rapports  sur  les  demandes  in- 
scrites sons  les  n*'5066,  5065,  5099,  5103,  5113,  51&0,  5156, 
5165,  5166,  5178,  5194,  57S0^  57S1,  ainsi  que  sur  la  de- 
mande adressée  directement  à  TAcadémie  par  le  sieur  Hébert, 
pharmacien^  sur  une  soie  dite  chimique,  imperméable  et  ré- 
solutive. 

II.  H.  BaïQDET  commence  la  lecture  du  Rapport  général  sur 
le  choléra;  ce  travail  sera  ultérieurement  publié  m  extenso. 
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en6n,  la  tensiou  ronsculaire  existant  toujours,  et  alors  même 
quelle  a  tout  k  fait  disparu  sous  l'influence  des  anesihési- 
ques,  il  est  impossible  d*imprimer  aucun  mouvement  de  laté- 
ralité, et  le  pied  semble  fixé  en  valgus  sinon  par  une  ankylose 
complète,  du  moins  par  une  ankylose  très-avancée  et  voi<- 
sine  de  la  fusion  osseuse. 

Quoique  cette  maladie  soit  pour  certains  sujets  extrê- 
mement incommode,  en  les  obligeant  à  garder  souvenl  le 
repos,  à  changer  leurs  habitudes  et  leurs  professions,  pour 
choisir  des  occupations  sédentaires,  elle  n*est  cependant  pas 
grave,  et  ne  se  termine  ni  par  des  abcès,  ni  par  la  carie,  ni 
par  la  tumeur  blanche.  An  moins,  je  n*ai  vu,  jusqu'à  présent, 
aucun    exemple  de  ce  genre  parmi  les  21  cas  qu  il  m'a 
été  donné  de  rencontrer  sur  les  adolescents ,  et  d'étudier 
depuis  1860.  Après  avoir  tourmenté  les  malades  pendant  les 
deux  ou  trois  années  durant  lesquelles  se  complète  l'accrois- 
sement  du  squelette,  elle  se  termine  sans  laisser  aucune  trace, 
ou  bien  en  laissant  à  sa  suite  une  ankylose  plus  ou  moins 
complète  des  articulations  de  Tastragale  et  du  calcanéum, 
laquelle  n'empêche  pas  la  marche,  et  tout  au  plus  la  rend 
douloureuse  lorsqu'on  la  force  un  peu  trop. 

De  quelle  nature  pouvait  être  une  maladie  de  ce  genre,  et 
surtout  quels  étaient  son  siège  et  son  point  de  départ?  Deux 
opinions  se  trouvaient  en  présence  :  une  contracture  suivie 
de  rétraction  des  muscles  antérieurs  et  externes  de  la  jambe, 
et  amenant  une  diiïormité  analogue  à  celle  des  autres  pieds- 
bots,  ou  une  maladie  des  articulations  du  pied,  avec  con- 
tracture conséculivc,  comme  cela  se  voit  dans  la  coxalgie,  les 
maladies  du   genou  et  beaucoup  d'aiïections  articulaires. 
MM.  J.  Guérin  et  Bonnet  ont  penché  vers  la  première  de  ces 
opinions,  et  si  bien  penche  qu'ils  ont  adopté  comme  principal 
moyen  de  traitement  la  section  des  péroniers  latéraux,  et 
l'usage  de  bottines  mécaniques  maintenant  le  pied  dans  un 
sens  opposé  à  celui  de  la  déviation. 

Pour  moi,  guidé  par  les  phénomènes  cliniques,  j'ai  toujours 
cru  k  une  maladie  articulaire  comme  lésion  primitive.  L.2 
douleur  tarsienne  précédant  le  valgus,  la  cessation  de  la  con 
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traciure  pendant  le  repos,  sa  reproduction  prompte  par  le 
fait  delà  marche  ou  par  le  seul  fait  de  rappiicalion  des  mains 
du  chirurgien  pour  communiquer  des  mouvements  de  latéra- 
lité,   rimroobilité  instinctive  donnée  par  les  contractions 
musculaires  aux  articulations  du  tarse,    Texistence  d'une 
douleur  à  la  pression  au  cAté  externe  ou  interne  du  pied, 
tout  me  faisait  penser  que  le  point  de  départ  devait  être  dans 
une  ou  plusieurs  des  articulations  du  tarse,  et  que  les  con- 
tractions musculaires,  amenant  avec  le  valgus  l'immobilité 
du  pied  dans  le  sens  transversal ,  devaient  être  comparées  à 
celles  qui,  au  début,  et  souvent  dans  tout  le  cours  de  la 
coxalgie,  immobilisent  si  bien  la  tête  fémorale  que  l'on  croirait 
Toiontiers  à  une  ankylose  par  fusion  entre  elle  et  la  cavité 
cotyloïde.  C'est  d'après  cette  opinion  que  dans  19  de  mes 
observaltoBS  j'ai  eu  recours  seulement  au  traitement  par  l'im- 
mobilité, aninoyen  d'un  appareil  dextriné  ou  plâtré,  après 
avoir  ramené  le  pied  dans  sa  position  normale  avec  ou  sans 
Tanestbésie,  suivant  que  la  contracture  était  plus  ou  moins 
rebelle.  Quelquefois,  la  maladie  étant  à  une  période  trop 
avancée,  j'ai  placé  l'appareil  sans  pouvoir  obtenir  ce  redres- 
sement. Dans  deux  cas  seulement,  j'ai  fait  la  ténotomie  sous- 
cutanée  des  péronicrs  latéraux.  L'un  des  malades  a  conservé 
sa  difformité  et  sa  douleur  en  marchant;  l'autre  a  conservé  sa 
difformité  mais  a  pu  marcher  plus  aisément.  J'ai  attribué  ce 
résultat  bien  plutôt  ix  l'immobilité  qui  a  suivi  l'opération 
qu'à  la  section  elle-même. 

Mais  cette  opinion,  que  j'ai  émise  souvent  dans  mes  leçons, 
et  que  j'ai  formulée  dans  une  noie  publiée  en  1861  (1),  avait 
besx>in  do  contrôle  de  l'observation  anatomique.  J'attendais 
depuis  longtemps  l'occasion  de  faire  ce  contrôle  ;  elle  devait  se 
présenter  rarement,  puisqu'il  s'agit  d'une  maladie  peu  grave 
qui  n'occasionne  ni  la  mort  ni  des  accidents  pouvant  indiquer 
une  amputation. 

Cependant  cette  occasion  m'a  été  fournie  ces  jours  derniers 
par  l'épidémie  de  choléra-morbus.  Une  grande  et  forte  jeune 

(1)  Gaxette  des  hôpUaux,  1861,  p.  22a. 
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fille  de  dix-neuf  ans  éuil  entrée  dans  mon  service  à  rhôpîui 
de  la  Pitié,  salle  Saint-Jean.  n*  2,  pour  une  de  ces  affècUond 
douloureuses  du  pied  gauche,  dont  je  viens  de  rappeler  les 
principaux  caractères.  La  maladie  datait  de  trois  ans  et  avait 
évk  consécutive  à  une  croissance  rapide  pendant  laquelle  la 
malade,  exerçant  la  profession  de  domestique,  était  obligée 
de  marcher  beaucoup,  de  se  tenir  presque  constamment  debout 
et  même  de  frotter  les  appartements.  Pendant  plusieurs  mois, 
il  n*y  avait  eu  quun  peu  de  douleur  et  de  boiterie,  que  le 
repos  de  la  nuit  faisait  entièrement  disparaître.  Puis  les  doo* 
leurs  étaient  devenues  assez  fortes  pour  obliger  de  temps  à 
autre  la  malade  à  se  reposer  plusieurs  jours,  au  bout  desquels 
le  mal  semblait  avoir  disparu.  Enfin  les  douleurs  devinrent 
tellement  vives,  et  Timpossibilité  de  marcher  k  la  fin  de  la 
journée  tellement  prononcée,  que  cette  jeune  fille  se  vit  forcée 
de  renoncer  k  ses  occupations  et  de  demander  un  lit  à  l'hô- 
pital le  2  septembre  1865.  Je  constatai  que  la  tarsalgie  était 
arrivée  chez  elle  au  troisième  degré,  celui  où  le  valgus,  la 
tension  des  muscles  et  la  perte  des  mouvements  de  latéralité 
subsistent  ou  se  reproduisent  facilement  malgré  Tanesthésie, 
car  après  Tavoir  endormie  parfaitement  avec  Téther  (chimi* 
quement  pur,  et  avoir  pu  d*abord  ramener  le  pied  dans  sa  rec- 
titude), j'ai  vu  tout  de  suite  la  tension  se  reproduire  et  les  ten- 
dons redevenir  saillants  sous  la  peau.  J'ai  néanmoins  appliqué 
un  appareil  plâtré,  que  j'ai  consolidé  au  bout  de  trois  jours 
avec  une  bande  dextrinée,  parce  que  le  bandage  plâtré  s'était 
fissure  par  places  et  n*immobili»ait  pas  assez. 

La  malade  a  gardé  le  lit  pendant  environ  trente-cinq  jours, 
puis  elle  a  marché  sur  des  béquilles,  conservant  toujours  son 
appareil  plâtro-dextriné  sous  lequel  le  pied  n'était  pas  dou- 
loureux dans  le  décubitus  horizontal,  mais  le  redevenait  on 
peu  pendant  la  marche.  C'était  un  de  ces  cas  dans  lesquels  on 
doit  espérer  obtenir,  par  la  persistance  du  repos,  la  cessation 
des  souffrances,  mais  non  la  disparition  du  vice  de  confor- 
mation, qui  n'a  d'ailleurs  par  lui-même  que  bien  peu  d'incon- 
vénients. 

Au  bout  de  cinq  semaines  de  ce  traitement  par  l'immobi- 
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lilé,  une  Tarioloïde  trè^-bénigne  survint,  el  à  la  fia  de  celle-ci, 
après  plus  de  six  seraaiaes  de  séjour  à  rhôpilal,  on  choléra 
grave  qui  a  délermiué  la  mort  au  bout  de  cinq  jours,  le 
25  octobre  1865. 

Je  n'ai  pas  besoin  de  dire  que  j'ai  procédé  avec  soin  à  la 
dissection  du  pied  gauche,  pendant  que  M.  Cabot,  interne  du 
service,  disséquait  le  pied  droit,  afin  que  nous  pussions 
examiiiçr  comparativement  les  deux  côtés. 

Nous  n'avons  rien  trouvé  de  remarquable  du  côté  des 
muselés  antérieurs  et  externes,  qui  après  la  mort  étaient  tou^ 
jours  pluf  saillants  que  du  côté  opposé.  Ils  avaient  la  même 
couleur  rouge,  la  même  absence  d'état  graisseux,  le  même 
VQlome  apparent  do  côté  gauche  que  du  côté  droit.  Seulement 
le  jambier  antérieur  et  le  long  extenseur  commun  nous  ont 
offert  en  longueur  1  ou  3  centimètres  de  moins,  peut-être  cette 
différence  suffit-elle  pour  nous  faire  admettre  qu'il  y  avait 
dans  ces  muscles  un  commencement  de  rétraction  due  k  ce 
que  la  contraction  était  devenue  permanente. 

Nous  avons  constaté  de  plus  des  lésions  importantes  dans 
lesarticolations  tibio«tarsienDe,  médio-tarsienne  et  calcanéo- 
jistragaliaiine. 

l""  Dans  Tarticulalion  ti bio-tarsienne,  une  destruction  du 
cartilage  diartbrodial  à  la  partie  antérieure  de  la  poulie  astra- 
galienne  dans  une  étendue  transversale,  égale  à  celle  de  cette 
poulie,  et  dans  une  étendue  autéro-postérieure  de  3  à  &  milli- 
mètres. Sur  les  bords  de  cette  destrociion,  que  je  ne  pois 
appeler  autrement  qu'ulcération,  le  cartilage  restant  était 
aminci.  Il  n'y  avait  pas  de  synovie  épanchée.  La  synoviale 
n'était  pas  épaisse,  et  elle  n'offrait  de  vascnlarisation  que 
sur  un  point  assez  limité,  à  la  partie  postérieure  de  Tartiou* 
lation« 

2"*  Dans  1  articulation  astragalo^scaphoîdiepne,  une  séche- 
resse très-notable  des  surfaces  articulaires;  sur  la  tête  de  l'asr 
tragale,  une  large  ulcération  du  cartilage  analogue  à  celle 
doDljeviensde  parler,  suivant  une  ligne  oblique  de  haut  en 
bas  et  de  dehors  en  dedans,  et  avant  &  à  5  millimètres  de 
bapteor,  ainsi  qu  ou  peut  le  voir  sur  la  pièce  et  le  dessin  que 
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je  mets  sous  les  yeux  de  TAcadémie.  Au-dessus  et  au-dessous 
de  celte  ulcération,  le  cartilage  oiïre  un  bord  très-mince;  an 
delà  il  semble  aminci  sur  toute  l*étendne  de  la  tête  astraga- 
liennc,  et,  permettant  de  voir  un  peu  par  transparence  l'os 
sous-jaccnt,  il  donne  à  Tœil  une  teinte  légèrement  violacée, 
au  lieu  de  la  teinte  blanche  mate  de  l'état  normal.  Le  fond 
de  celte  ulcération  est  formée  par  la  surface  osseuse  mise  à  nu 
et  un  peu  rouge,  sans  trace  bien  évidente  de  la  lamelle  com- 
pacte sous-cartilagineuse  qui  semble  avoir  disparu,  au  moins 
en  partie.  Après  avoir  scié  l'astragale,  nous  avons  trouvé  une 
rougeur  notable  du  tissu  spongieux  à  la  profondeur  de  5  ou 
6  millimètres,  à  partir  des  endroits  où  le  cartilage  était  détruit 
sur  les  faces  supérieure  et  antérieure.  On  ne  voyait  sur 
aucun  point  l'état  graisseux  du  tissu  spongieux.  Rien  de  par- 
ticulier sur  le  scaphoîde,  si  ce  n'est  une  apparence  d'amin- 
cissement général  du  cartilage  articulaire;  aucune  lésion  de 
synoviale  et  des  ligaments. 

3^  Dans  l'articulation  calcanéo-cuboîdienne,  une  destruc- 
tion semblable,  mais  uu  peu  moins  étendue  en  hauteur  da 
cartilage  diarthrodial,  à  la  partie  inférieure  de  la  facette 
antérieure  du  calcanéum,  un  peu  de  sécheresse  sur  les  deux 
surfaces  articulaires. 

U"*  Enfin  dans  l'articulation  calcanéo-astragalienne,  une 
injection  et  une  rougeur  assez  prononcée  de  la  synoviale 
autour  du  ligament  interosseux^  et  une  légère  ulcération  da 
cartilage  diarthrodial  sur  la  facette  antérieure  du  calcanéum. 

Ja  n'ai  indiqué  jusqu'à  présent  que  les  lésions  observées 
sur  le  pied  gauche,  le  seul  qui,  pendant  la  vie  nous  avait 
présenté  des  phénomènes  morbides.  Hais  nous  avons  trouvé 
de  plus  sur  la  tête  de  l'astragale,  du  cêté  droit,  un  commence- 
ment d'ulcération  analogue  du  cartilage,  placée  exactement 
sur  la  même  ligne  oblique.  A  l'œil  nu,  on  voyait  bien  une 
perte  de  substance  n'allant  pas  jusqu'à  l'os^  et  de  petites 
saillies  irrégulières  caractéristiques  de  l'altération  velvétique  ; 
à  la  loupe  cette  destruction  était  plus  prononcée,  et  au  mi- 
croscope il  y  avait   un  agrandissement  considérable    des 
capsules  cartilagineuses  avec  augmentation  du  membre  (proU- 


GOSSBLIN.  —  TARSALGII  DIS  AD0LB8CINTS.  151 

féiatîon)  des  cellales  contenues  dans  ces  capsules.  C'était  le 
débat  d'ane  altération  analogue  à  celle  du  pied  gauche. 

De  plus  amples  détails  sur  les  lésions  anatomiques,  sur  les 
stalactites  concomitantes  de  l'astragale  et  sur  les  caractères 
histologtques  qu'a  étudiés  avec  soin  M.  le  docteur  Ranvier, 
seront  donnés  dans  la  thèse  que  M.  Cabot  doit  soutenir  bien- 
tôt sur  ce  sujet. 

Pour  le  moment  il  me  sufGl  de  dire  que  les  lésions  constatées 
sur  cette  malade,  lésions  analogues  à  celles  du  début  deTar- 
thrile  dite  sèche,  telle  qu'on  lobserve  chez  les  rhumatisants 
et  à  la  suite  des  lésions  traumatiques^  confirment  l'opinion 
qoe  je  m'étais  Taite,  d*aprës  les  phénomènes  cliniques,  sur  la 
nature  et  le  traitement  de  celle  alTecliou.  Je  la  résume  par 
les  trois  propositions  suivantes: 

L  La  maladie  connue  sous  le  nom  de  valgus  douloureux 
est  ane  variété  d'arthrite  sèche,  se  caractérisant  surtout  par 
une  légère  ostéite  et  une  ulcération  des  cartilages  diarthro- 
diaux  sar  Tastragale  et  le  calcanéum.  La  contraction  muscu- 
laire est  consécutive  à  l'osléo-arthrite,  et  semble  avoir  pour 
bac  d'immobiliser  les  articulations  douloureuses,  mais  il 
n'est  pas  possible,  dans  l'état  actuel  de  la  science,  de  dire 
exactement  pourquoi  ce  sont  plutôt  les  muscles  animés  par  la 
poplité  externe  que  ceux  animés  par  la  poplilé  interne  qui 
subissent  cette  influence. 

IL  Le  traitement  est  celui  de  la  plupart  des  arthrites 
dooloareuses  :  immobilité  dans  une  bonne  position.  La  tén<H 
tooiie  est  sans  utilité  dans  la  plupart  des  cas. 

IIL  La  dénomination  d'arlhrite  tarsienne  conviendrait 
mieux  qoe  celle  de  valgus.  Mais  comme  il  y  a  avec  la  lésion 
articulaire  une  lésion  osseuse,  et  comme  les  observations 
analomiques  ultérieures  Teront  peut-être  découvrir  d'autres 
lésions,  je  continuerai  d'employer  pour  désigner  celte  affec- 
tioB  le  mot  de  tarsalgie  des  adolescents. 

M.  Labiit  :  Je  ne  dirai  qu'un  mot  au  sujet  de  l'intéressante 
commonication  de  H.  Gosselin  sur  le  valgus  douloureux,  afin 
de  se  pas  retarder  l'heure  du  comité  secret. 

J'ai  en  occasion  de  voir,  dans  les  conseils  de  révision,  un 
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assez  graod  nombre  de  déviations  du  pied  analogpes  oi}  sem* 
blables  k  celle-là. 

Le  valgus  accompagné  ou  non  de  douleurs  articulaires  se 
présente  effectivement  chez  les  jeunes  gens  appelés  ^  U  con- 
scription. lanlAt  comme  diflormitécongénitale,  tantôt  coi^mo 
lésion  accidentelle  ou  comme  déviation  acquise^  avec  dislcn* 
sion  plus  ou  moins  prononcée  des  ligaments  latéraux  internes 
et  pression  plus  ou  moins  douloureuse  des  os  articulés  avec 
l'astragale,  jusqu*au  point  sans  doute  de  déterminer  Tèrosion 
des  cartilages  inter-articulaires  et  divers  degrés  d*ostéile. 

Cette  déviation  plus  rare  que  la  difformité  inverse  ou  le 
pied-bot  varus  affectant  d'ordinaire  les  deux  pieds,  m'a  paru 
n'intéresser  généralement  qu'un  seul  pied  et  plus  souvent  le 
gauche  que  le  droit.  La  station  et  la  marche  portant  essen- 
tiellement sur  le  bord  externe  du  pied,  laissent  des  (races 
évidentes  d'épaississement  de  la  peau  ou  de  callosité  du 
derme  lorsque  l'affection  est  assez  ancienne.  La  difformité 
enfin  constitue,  dans  tous  les  cas,  un  motif  d*exQmptioi^  du 
service  militaire. 

-!*  A  quatre  heures  trois  quarts»  l'Acadénie  se  forme  en 
comité  pour  entendre  le  rapport  de  Tune  des  commiasions  de 
prix. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Relation  historiqae  et  médicale  de  l'épidémie  de  choléra  qui  a  répiè  ji 
Berlin  en  i8S4,  par  M.  H.  Scontetten. 

Instructions  pratiqoes  ior  le  tvaltement  dv  choléra  par  la  médication 
émXb;  par  M.  Efansl  Ba^drimont. 

M  nuato  in  lapporte  coa^adacasMia  fisiaa,  per  Ginsappa  MaasiotlL 

l^e  Gatty  plante  de  l'Arahie,  spécifique  contre  le  choléra  et  k  peale,  per 
1|.  Paul  de  Anino. 

Sur  les  époques  comparées  de  feuillaison  et  de  la  fioraison  i  BruxeBea, 
à  Stettin  et  à  Vienne,  par  MM.  A.  Qnetelet^  Lînsler  et  Ch.  Fritsch, 

V  et  2*  livraisons  du  journal  des  sciences,  pubUé  &  Athènes  sous  ce 
tUra  :  Hippocrale  (en  f  reo  moderne). 

afinjite,  nMoltsofmaleorolo^cal  observations,  1854  to  iaclnie  4859. 

j^nnual  report  of  re|«nta  ^t  t|ia  Smithsonian  InsUtiiUon,  1863, 
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Arny  médical  department,  ttaUstieal  saoitary,  and  médical  reports» 
Toi.  y,  for  the  yearl86S. 

Mémoires  de  rAcadémie  impériale  des  sciencet,  incripttons  et  belles- 
lettres  de  Toulouse,  6*  série,  t.  III,  iB65. 

pénales  de  la  Société  de  médecine  de  Saint-Étienne  et  de  la  Loire, 
comptes  rendus  de  ses  travaux,  t.  III,  1'"  partie,  1865, 

Rapport  SUT  les  travaux  du  Conseil  central  de  salubrité  du  département 
de  l'Oise,  année  186&. 

Bulletins  de  l'Académie  royale  des  sciences,  des  lettres  et  des  beaux- 
arto  de  Belgique,  2«  série,  t.  XYIII,  i86A;  2*  série,  t.  XIX,  1865. 

Mémoires  couronnés  et  mémoires  des  savants  étrangers,  publiés  par 
r^^démie  royale  des  sciences,  des  lettres  ^t  dfs  beaux-prt^  4«  Belgi(|ue, 
t.  XXXII,  1864-1865. 

Bulletin  de  statistique  municipale,  juin  1865. 

Bulletin  de  l'Académie  impériale  de  médecine,  t,  XXX,  n.  24. 

Journal  de  médecine  de  Bordeaux.  Octobre. 

Journal  de  médecine  vétérinaire  aMUt4|rei  t.  IV,  n.  5» 

Gasette  des  eaux,  n.  396. 

Gasette  médicale  de  Strasbourg,  n.  10. 

Gasetta  hebdomadaire  de  médeclM  et  de  ehiinrgi*,  n.  48. 

Mtmit  d*bydrologle  n^lcale,  n.  il. 

(;«e|lA  mWcêl^  do  Pw«  ••  àf- 

BiUletio  général  de  U^érapeukjfiiei  SQ  octobre» 

L'Abeille  médicale,  n.  A4. 

Le  Courrier  médical,  n.  A3. 

L'Unleo  médicale,  n.  128  à  130. 

Gasette  des  hôpitaux,  n.  116  à  128. 

L«  l^mee  aaédiMk,  n.  81  at  B6. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académia  daa  lelaMMs 
t.  LXI,  n.  17. 


SÉANCE   DU    7    NOYKMBai   1865. 


VICB- PRÉSIDENT. 


Le  procès-verhal  de  la  derDière  séance  est  lu  et  adopté, 
avec  une  légère  modification  demandée  par  M.  Boovier. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

H.  le  ministre  de  Tagricaltare,  du  commerce  et  des  tra- 
vaux publics  transmet  à  l'Académie  : 

L  Une  lettre  de  M.  A.  Roger,  relative  à  deux  mémoires 
sur  le  cancer,  adressés  directement  à  1* Académie,  par  le  ré- 
clamant. (Il  a  été  répondu  à  M.  Roger  quMI  pouvait  Caire 
retirer  ses  mémoires  du  secrétariat,  le  conseil  ne  les  ayant 
pas  jugé  dignes  d'être  envoyées  à  une  commission.) 

IL  Un  exemplaire  d'un  ouvrage  imprimé  que  H.  le  docteur 
Colin,  médecin  inspecteur  des  eaux  minérales  de  Sainl- 
Honoré  (Nièvre),  vient  de  publier  sur  ces  eaux.  (Dépôt  à  la 
bibliothèque.) 

IIL  Une  lettre  de  rappel  au  sujet  de  la  demande  formée 
par  M.  Glettlt,  qui  sollicite  l'autorisation  d'introduire  en 
France  les  eaux  minérales  de  Bagnolo-di-Corneto  (États 
romains.  {Commission  des  eaux  minérales.) 

IV  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Tripier,  médecin-inspec- 
teur des  eaux  minérales  d'Évaux  (Creuse),  sur  le  service 
médical  de  cet  établissement  pendant  l'année  iS%Z,{Hfême 
commission.) 

V.  Les  rapports  de  MM.  les  docteurs  Màsson,  ScsMrrr, 
Matton  et  Spiral,  sur  les  épidémies  de  fièvres  typhoïdes,  de 
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dysenterie  et  de  variole,  qui  ont  régné  dans  leur  circon- 
scription. (Coiiimûton  des  épidémies.) 

VI.  Les  comptes  rendus  des  épidémies  qui  ont  régné  dans 
les  départements  d'Ule-et-Vilaine,  de  la  Meurthe  et  de  SaAne- 
et-Loire,  pendant  l'année  I86/1.  {Même  commission,) 

YII.  Les  recettes  et  les  échantillons  de  diverses  prépara- 
tions» qui,  selon  leurs  inventeurs,  auraient  la  propriété  de 
guérir:  les  unes,  les  fièvres  ;  les  autres,  le  choléra.  [Commission 
des  remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  H.  le  docteur  Haisonneuvb  informe  l'Académie  qu*il  se 
porte  candidat  à  la  place  vacante  dans  la  section  de  méde- 
cine opératoire  {Renvoi  à  la  section.) 

II.  H.  le  docteur  Roche,  membre  de  l'Académie,  écrit  à  M.  le 
président  pour  Tinformer  que  le  mauvais  état  de  sa  santé 
l'oblige  à  donner  sa  démission  de  membre  de  la  commission 
du  choléra. 

IIL  Rapport  sur  le  service  pharmaceutique  à  rh6pital 
militaire  thermal  d'Hammam -Hescou tin  (Algérie),  par 
M.  MoLLBT,  pharmacien  en  chef.  {Commission  des  eaux  miné^ 
raies.) 

IV.  MH.  Goudas,  Moril,  Gonzalez,  Langaudin,  Daveau, 
Damis,  Bourgogne  père  et  de  Laplagns,  soumettent  k  l'Aca- 
démie un  certain  nombre  de  notes  et  de  mémoires  sur  les 
causes  probables  et  sur  le  traitement  du  choléra.  {Commission 
du  choléra,) 

V.  Note  sur  l'emploi  des  fumigations  chlorées  en  vue  de 
désinfecter  l'air  et  de  diminuer  les  ravages  du  choléra,  par 
H.  le  docteur  Nonat.  {Même  commission.) 

VI.  Mémoire  sur  une  nouvelle  forme  d'aimants  artificiels 
de  petites  dimensions  et  sur  leur  emploi  en  thérapeutique, 
par  M.  le  docteur  Rbbolt.  (Renvoi  à  M.  Gavarret.) 

Vil.  M.  Màthieo  soumet  à  l'Académie  un  nouveau  rnéca** 


1S<  COUUPOHDANCI  HiNDSCBni. 

Dismfl  qu'il  a  appliqué  k  l'aiguille  tubulte  de  SimpwD,  qu'il 
désigne  aujourd'hui  soai  le  non  d'aiguille  chasBe-lîl. 

Celle  ianovation  consisle,  pour  l'aiguille  k  aDgle-Prwl, 
qu'il  a  Tabriquée  dans  le  temps  pour  H.  le  proresseur  Courly 
(deHontpeliier),  en  une  tige  portant  à  son  extrémité  nnpetil 


galet  strié  B  qui,  b  l'aide  d'on  mouvement  de  rotation  im- 
primé  avec  le  doigt  à  une  rone  A  placée  près  du  manche,  f^it 
cheminer  le  fîl  métallique  C  k  travers  l'uiguille  tubulée  D. 
Lorsque  l'opérateur  veut  retirer  l'aiguille  des  tissus,  nue  fois 
le  fil  passé,  il  saisit  le  moment  où  le  petit  bouton  placé  sur 
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la  irooe  M  iroare  former  une  perpendicolaire  avec  la  lige  de 
rinslniaieot 

Quaoi  à  raigville^Pnwt  un  roorbe  ordlaaire,  il  a  placé 
une  petite  armature  B  à  ressort  k  la  base  de  rinstroment; 
cette  armature  porte  un  bouton  A  qui  fait  tourner  le  petit 
galet  strié  qui,  à  boq  tour,  fait  avancer  on  reculer  à  volonté 
le  fil  métallique  C  passé  dans  la  partie  tobuléede  Taiguille. 
Lorsque  l'opérateur  veut  dégager  rinstroment  du  fil  qu'il 
porte,  il  n'a  qu'à  soulever  avec  l'index  l'armature  qui  fait 
appuyer  le  galet  sur  le  fil,  et  ce  dernier  alors  peut  librement 
sortir  de  Taiguille. 

Ainsi  disposé,  cet  instrument  a  été  employé  par  M.  le  doc- 
teur Follin*  à  rhôpital  Cochin,  dans  une  opération  de  fistule 
vésico-vaginale. 

Vlil.  Nouvelle  médication  abortivc  de  la  petite  vérole,  par 
M.  Alphonse  Dalmas,  médecin  à  Marseille.  {Commission  de 
vaccine,) 

LECTURES. 

I.  Sur  le  choléra-fnorèusy  par  H.  Jules  Cloqdbt. 

A  l'occasion  d'une  lecture  sur  le  choléra  roorbus,  faite  hier 
k  l'Académie  des  sciences,  par  M.  le  docteur  Guyou,  j'ai  cru 
devoir  prendre  la  parole  et  émettre  mon  opinion  sur  la  nature 
elle  siège  de  cette  maladie;  aujourd'hui  je  viens  faire  la 
même  communication  k  mes  honorables  collègues  de  l'Aca- 
démie de  médecine  et  leur  soumettre  le  résultat  de  mes 
observations. 

J'ai  traversé^  comme  la  plupart  de  mes  confrères,  trois 
épidémies  de  choléra-morbus,  et  donné  mes  soins  k  un  bien 
grand  nombre  de  malades.  J'ai  payé,  en  1852,  mon  tribut  k 
l'épidémie,  ainsi  que  mon  frère  et  ma  mère,  qui  y  a  suc- 
combé; ainsi  je  me  crois  autorisé  k  eu  parler  avec  connais- 
sance de  cause. 

Je  n'examinerai  pas  le  choléra-morbua  dans  sa  nature 
intime  encore  inconnue,  ni  toutes  les  hypothèses  qui.  ont  été 
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faites  à  cet  égard,  ni  les  questions  controversées  et  si  déli- 
cates de  la  contagion  ou  de  la  non-contagion,  de  sa  thérapeu- 
tique, etc.;  mais  j*étudierai  seulement  le  siège  primitif  de  la 
maladie;  son  mode  d'invasion  progressive,  pinson  moins  ra- 
pide; le  développement  successif  des  symptômes;  Tinfluence 
de  Tagent  morbide,  quel  qu'il  soit,  sur  les  organes  et  les 
perturbations  qu*il  produit  dans  l'exercice  de  leurs  fonctions. 

On  sait  :  i*^  que  le  système  nerveux  est  le  siège  et,  pour 
ainsi  dire,  le  mattre,  le  régulateur  des  phénomènes  physio* 
logiques  si  nombreux,  si  multipliés  qui  caractérisent  la  vie; 

2"*  Qu'il  entre  dans  la  composition  de  tous  les  organes  qu'il 
tient  sous  sa  dépendance,  et  que  lui-même  ne  peut  être 
affecté  primitivement,  sans  que  les  fonctions  de  ces  organes 
ne  soient  plus  ou  moins  modifiées  :  excitées  ou  affaiblies, 
changées,  perverties. 

Jetons  un  coiipd'œil  rapide  sur  quelques-unes  des  influences 
que  reçoivent  divers  organes  de  la  part  du  système  nerveux, 
primitivement  influencé  lui-même,  par  beaucoup  de  causes, 
dans  l'état  physiologique. 

l""  Les  affections  morales,  les  idées,  les  sensations,  qui  se 
passent  dans  les  centres  nerveux,  réagissent  par  ce  même  sys- 
tème nerveux  sur  les  fonctions  de  la  plupart  de  nos  organes. 

La  honte  injecte  les  vaisseaux  du  visage  et  fait  rougir  le 
front  en  augmentant  la  température  de  la  peau. 

La  colère,  cette  aliénation  mentale  momentanée,  cette  mau- 
vaise conseillère,  fait  battre  violemment  le  cœur  ou  le  res- 
serre, rougir  ou  pâlir  l'individu  qui  l'éprouve;  elle  le  fait 
trembler  ou  l'entratne  dans  des  mouvements  involontaires, 
convulsifs  ;  elle  peut  agir  sur  le  foie  et  déterminer  l'ictère. 

Une  vive  émotion  peut  arrêter  les  mouvements  du  cœur, 
produire  la  syncope,  la  mort  même  si  la  syncope  est  pro- 
longée, ou  occasionner  des  palpitations,  des  étouffements,  des 
tremblements. 

Une  émotion  vive  et  pénible  arrête  les  fonctions  de  Tes- 
tomac  :  elle  coupe  court  à  l'appétit  ou  arrête  la  digestion  et 
produit  une  indigestion  si  l'individu  érootionné  vient  de  faire 
son  repas^ 
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La  Tue  d'un  objet  dégoûtant  escite  des  nausées,  une  sécré- 
tion saljvaire  abondante,  froide,  désagréable,  que  Ton  rejette 
par  l'expuition. 

I^es  militaires  n'ignorent  pas  que  lorsque  la  voix  du  canon 
se  fait  entendre  pour  la  première  fois  à  des  recrues,  sur  un 
champ  de  bataille,  il  y  a  beaucoup  de  coliques  dans  leurs 
rangs  :  c'est  de  Témotion. 

Un  autre  sentiment,  la  peur,  produit  des  effets  semblables. 
On  connaît  la  fable  des  Camm  legati  ad  Jovem.  Passons  des 
phénomènes  physiologiques  à  la  pathologie. 

Quelle  que  soit  la  cause  immédiate,  Tagent  occulte  du 
choléra-morbus,  cet  agent  détermine,  par  intoxication,  em- 
poisonnement, une  perturbation  profonde  dans  les  fonctions 
du  système  nerveux,  dénotée  par  des  symptômes  dont  le  dé- 
veloppement est  plus  ou  moins  rapide  et  donnent  lieu,  tantôt 
à  ce  qu'on  a  nommé  un  choléra  foudroyant,  et  tantôt  à  des 
symptômes  qui  se  succèdent  graduellement,  les  uns  après  les 
autres,  et  dont  on  peut  saisir  Tenchatnement. 

Dans  le  choléra  foudroyant,  les  symptômes  sont  tellement 
rapides  dans  leur  apparition,  qu  ils  semblent  se  confondre  et 
qu'il  est  difficile  de  se  former  une  opinion  bien  exacte  sur 
leur  succession  et  sur  leurs  rapports. 

Ce  n'est  que  lorsque  la  maladie  progresse  lentement,  qu'on 
peut  saisir  sa  marche,  son  évolution  successive.  Dans  le  plus 
grand  nombre  de  ces  cas  où  la  maladie  débute  par  la  cholé- 
rine^  on  peut  en  étudier  les  progrès  et  se  rendre  compte  des 
symptômes  à  mesure  qu'ils  se  manifestent 

On  peut  constater  alors  que  la  maladie  débute  ordinaire- 
ment par  la  perturbation  des  fonctions  des  plexus  nerveux  de 
l'abdomen  et  de  la  poitrine  appartenant  au  grand  sympa- 
thique, puis  se  transmet  au  système  nerveux  de  la  vie  de 
relation. 

Si  Ton  examine  l'invasion  de  la  maladie  par  série  de  fonc- 
tions, on  peut  faire  les  observations  suivantes  : 

Pendant  la  cholérine  les  malades  éprouvent  des  coliques, 
des  crampes  intestinales  accompagnées  d'une  abondante 
diarrhée  et  de  Tévacuation  fréquente  d'un  liquide  blanchâtre» 


flocondeiDc,  pnxiuil  morbide,  qui  n'a  pas  d'analogie  avéc  les 
liquides  da  corps  hnmain  k  l'état  physiologique,  que  Ton  a 
comparé  à  de  Teau  de  riz.  Celle  diarrhée  est  une  sueur  intes- 
lifiale  copieuse^  eolliquatlve.  C*est  une  sorte  de  fonte  par 
laquelle  tous  les  éléments  solides  de  l'organisation,  liquéfiés, 
s'échappent  aux  dépens  des  organe^  qu'ils  abandonnent;  il 
s'opère  un  sorte  de  dérattritton,  s'il  m'était  permis  d'employer 
ee  mot  ;  la  graisse  disparaît  complètement  en  vingt-quatre 
heures  chez  les  malades  qui  ont  de  l'embonpoint,  et  cepen- 
dant on  ne  retronte  pas  cette  graisse  dans  les  déjections  ! 

L'estomac  se  prend  bientôt  :  inappétence,  nausées,  vomis- 
sements répétés,  crampes,  soif  ardente;  l'absorption  s'arrête 
dans  la  membrane  muqueuse  des  intestins  et  dans  celle  de 
l'estomac  :  les  liquides  ingérés  ne  sont  plus  absorbés.  Des 
crampes  se  manifestent  dans  les  muscles  de  la  vie  animale, 
et  surtout  dans  les  membres  inférieurs.  Les  reins  suspen- 
dent leur  fonction  comme  dans  quelques  affections  nerveuses 
proprement  dites;  il  y  a  suppression  de  la  sécrétion  nri- 
naire. 

Les  poumons  ne  digèrent  plus  Tair,  comme  l'estomac  né 
digère  plus  les  aliments;  l'oxygène  n'est  plus  absorbé  pour 
se  combiner  avec  le  sang  et  le  vivifier  en  changeant  sa  com- 
position. Dès  lors  plus  d'hématose,  de  sanguification  ;  Toxy- 
gène  ne  se  combinant  plus  au  sang  veineux  noir  apporté  par 
les  artères  pulmonaires,  ce  sang,  resté  veineux,  passe  dans 
les  artères  et  de  là  dans  toutes  les  parties  du  corps;  de  là,  là 
cyanose  ou  coloration  en  bleu  de  toutes  les  parties ,  de  la 
peau,  en  particulier  ;  de  là,  abaissement  de  la  température., 
sueurs  froides,  froid  glacial  de  la  langue  et  des  membres: 
c'est  une  sorte  d'asphyxie  générale. 

Le  cœur  ne  bat  que  faiblement,  les  pulsations  des  artères 
se  font  à  peine  sentir  :  une  chose  remarquable,  c'est  que,  dans 
quelques  cas  très*graves,  l'intelligence  reste  intacte  au  milieu 
de  ce  désordre  général  du  système  nerveux. 

Lorsque  la  maladie  doit  se  terminer  par  là  mort,  qu'il  n'y 
i  pas  en  de  réaction,  on  volt  le  malade  s'éteindre  peu  à  peu 
sdos  rinfloence  d'une  asphyxie  spéciale,  par  la  sidératiora 
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complète  des  fondions  do  système  nerveux,  et  par  conséquent 
de  la  vie. 

Mes  conclusions  sont  :  l""  que  Tafient  cholérique,  quel  qu'il 
soit«  porte  primitivement  son  action  toxique  sur  le  système 
nerveni  ;  2*  qae  tons  les  désordres  fonctionnels  qa*on  observe 
dans  le  ciioléra*morbus|dépendent  des  modifications,  des  per- 
turbations que  le  système  nerveux,  frappé  par  le  principe 
morbide,  imprime  anx  fonctions  de  tous  les  organes  qu'il 
tient  sous  sa  dépendance  ;  3*  qu'on  pourra  trouver,  je  Tes* 
père,  pour  combattre  avec  succès  le  choléra-roorbus,  des 
agents  thérapeutiques  qui,  en  agissant  sur  le  système  ner- 
veux, en  sens  inverse  du  principe  morbide,  pourront  neu- 
traliser son  action  et  annuler  ses  terribles  coDséqucDce& 

H.  Sur  Vemploi  des  fumigations  chlorées^  m  me  de  désinfecter 
Voir  et  de  diminuer  les  ravages  du  choléra^  par  M.  Nonat. 

L'auteur  résume  les  faits  exposés  dans  sa  note  par  les  con- 
clusions suivantes  : 

i""  Le  choléra  n'est  pas  contagieux  en  dehors  du  foyer  de 
l'épidémie. 

2«  Le  choléra  est  contagieux  par  infection  dans  le  foyer  de 
l'épidémie. 

3*  Les  fumigations  chlorées  n'ont  aucune  action  sur  la  cause 

générale  do  choléra. 

A*  Les  fumigations  chlorées  agissent  sur  la  cause  locale  ou 
ialèctieose  du  choléra,  et  peuvent  servir  à  en  diminuer  les 
ravages. 

—  H.  BaïQUST  continue  la  lecture  du  rapport  général  sur 
le  choléra;  ce  travail  sera  ultérieurement  publié  in  extenso, 

DISCUSSION  SUR  LE  PIED-BOT  VALGUS. 

M.  J.  GnÉniN  :  La  communication  de  M.  Gosselin  sur  le 
jded  plat  valgus  douloureux  est  digne  à  tous  égard  de  la  plus 
grande  attention.  La  pièce  analomiqoe  qu'il  a  présentée  offre 
un  intérêt  tout  particulier,  en  ce  que  c'est  la  première  fois 
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que  l'on  a  pu  constater  après  la  mort  les  allérations  do  pied 
plat  valgus  douloureux  chez  un  sujet  dont  on  a  pu  observer  la 
difformité  sur  le  vivant. 

Il  convient  de  considérer  dans  la  communication  de 
M.  Gosselin  la  question  nosologique,  la  question  étiologique. 
la  question  anatomique  et  la  question  thérapeutique. 

Relativement  k  la  question  nosologique,  M.  Gosselin  a  cm 
pouvoir,  en  raison  des  lésions  anatomiqiies qu'il  a  remarquées 
sur  le  pied  qu'il  vous  a  présenlé,  substituer  la  dénomination 
de  tarsalgie  des  adolescents  à  celle  de  pied  plat  valçus  doubm- 
reux,  que  je  lui  ai  assignée  dès  longtemps.  A  supposer  que 
les  lésions  observées  par  notre  savant  collègue  soient  de  na- 
ture inflammatoire,  ce  que  j'examinerai  tout  à  Theare,  y 
avait-il  motif  surtisant  pour  déposséder  la  dilTormité  de  sa 
qualification  ?  Je  ne  le  crois  pas.  Le  pied  plat  valgus  doulou- 
reux est  une  difformité  de  la  catégorie  de  celles  que  j*ai  appe- 
lées difformités  morbides,  c'est-à-dire  ayant  son  origine^  9on 
mécanisme  et  ses  caractères  comme  diflbrmité^  avec  la  com- 
plication d'un  élément  morbide  actuel  on  plus.  C'est  pourquoi 
j*ai  ajouté  à  la  dénomination  de  pied  plat  valgus  celle  de  dou- 
loureux. Pour  bien  comprendre  le  bien  fondé  de  celte  appella- 
tion, il  faut  se  rappeler  en  quoi  consiste  la  diflormité  du  pied 
appelée  valgus. 

L'Académie  sait  que  j'ai  depuis  longtemps  ramené  à  une 
seule  et  même  origine,  à  la  rétraction  musculaire,  les  diffé- 
rentes variétés  de  pied-bot  congénital  connues  anciennemeol 
sous  les  noms  de  pied  équin,  varus,  valgus^  talus  et  plantaire. 
Autour  de  ces  principales  variétés  du  pied-bot,  qui  ne  sont 
que  la  représentation  des  mouvements  physiologiques  du  pied 
et  les  produits  de  la  rétraction  des  muscles  présidant  à  ces 
mêmes  mouvements,  viennent  se  grouper  une  foule  de  va- 
riétés diverses,  toutes  résultant  de  Tassociation  et  de  la  com- 
binaison à  tous  les  degrés  des  muscles  rétractes  de  la  jambe 
et  du  pied.  Or  la  difformité  qu'on  est  convenu  d'appeler  valgus 
est  le  produit  de  la  rétraction  des  péroniers  antérieurs  et 
latéraux,  et  des  extenseurs  des  orteils.  En  voici  un  exemple 
des  plus  accentués. 
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Le  pied-bol  valgos,  considéré  au  point  de  vue  nosologique, 
consiste  donc  dans  une  difformité  qui  résulte  de  la  rétraction 
des  muscles  péroniers  et  extenseurs  des  orteils,  avec  des  carac- 
tères parfaitement  en  rapport  avec  Taotion  de  ces  muscles 
considérés  comme  cause  prochaine  et  efficiente  de  la  diffor- 
mité» et  les  leviers  osseux  auxquels  ces  muscles  s'insërenU 
Or  qu'y  a-t-il  de  différent  dans  le  pied-bot  valgus  doulou- 
reux? Rien  au  point  de  vue  du  rapport  de  l'action  musculaire 
qui  le  détermine  avec  les  formes  ou  caractères  anatomiques 
qui  en  résultent.  C'est  donc  un  valgus  au  même  titre  que  le 
valgus  ordinaire,  plus  la  forme  de  pied  plat  et  l'addition  de 
réiément  douloureux  qui  raccompagne,  l'un  et  l'autre  résul- 
tant des  causes  adjuvantes  qui  interviennent  dans  la  produc- 
tion de  la  difformité  :  c'est  ce  que  va  mettre  en  évidence  la 
considération  de  la  question  éliologique. 

M.  Gosselin  a  reconnu  avec  raison  que  les  sujets  disposés 
à  contracter  le  pied  plat  valgus  douloureux  sont  les  personnes 
exposées  aux  fatigues  de  la  station  prolongée,  les  domesti- 
ques, les  ouvriers  serruriers,  les  frotteurs,  etc.,  surtout 
lorsque  chez  eux  les  articulations  sont  molles  et  relâchées. 
Chez  ces  sujets  Faction  verticale  de  la  pesanteur  tend  à  dé- 
truire la  voûte  du  pied  et  à  disloquer  les  articulations  qui  y 
concourent.  C'est  une  sorte  d'entorse  lente  et  chronique  qu'ils 
ont  à  supporter.  La  distension  des  ligaments,  en  même  temps 
qu'elle  réalise  réiément  pied  plat,  provoque  de  la  douleur; 
c'est  alors  que,  en  vertu  d'une  action  réflexe  qui  accompagne 
toutes  les  affections  articulaires  cl  provoque  la  contracture  des 
muscles  péri-articulaires,  les  muscles  péroniers  et  extenseurs 
des  orteils  entrent  en  action  et  détermincut,  en  se  conlrac- 
turaut,  la  déviation  de  l'avant-pied  en  dehors  sur  le  pied  pos- 
térieur, et  le  renversement  du  pied  sur  son  bord  interne.  Dès 
lors  le  pied  prend  la  forme  cl  les  caractères  du  pied-bot  valgus 
primitif,  du  pied-bot  valgus  congénital,  c'est-à-dire  de  celui 
qui  résulte  de  la  rétraction  musculaire  émanant  de  l'action 
directe  du  système  nerveux  cérébro-spinal.  Celte  différence 
d'action  nerveuse  se  résolvant  dans  une  même  action  mus- 
culaire, et  cette  même  action  musculaire  aboutissant  à  une 
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même  forme  de  diiïormilé,  quoique  compliquée  d'un  élément 
morbide,  est  la  répétition  au  pied  de  ce  qui  se  passe  dans  les 
autres  régions  du  squelette:  au  cou,  pour  produire  le  torti- 
colis douloureux;  à  l'épine,  à  la  hanche,  aux  genoux,  etc. 

Quant  à  la  douleur,  elle  n*est  point,  dans  le  cas  présent, 
le  témoignage  nécessaire  d*une  inflammation;  elle  résulte  de 
la  distension  lente  et  continue  des  éléments  articulaires,  du 
déplacement  des  uns,  de  la  compression  des  autres,  ainsi  que 
je  vais  le  montrer  dans  la  discussion  de  la  question  anato- 
mique. 

M.  Gosselin  s'est  particulièrement  Tonde  sur  la  présence 
des  altérations  osseuses  qu'il  nous  a  fait  voir  pour  conclure  à 
l'origine  inflammatoire  de  ces  lésions.  Pour  lui  ces  altérations 
sont  le  résultat  et  le  caractère  d*une  arthrite  sèche.  J*en  de- 
mande bien  pardon  à  notre  savant  collègue,  que  je  reconnais 
pour  un  anatomisle  consommé^  mais  il  m*a  paru,  dans  le  cns 
présent,  se  tromper  du  tout  au  tout  sur  l'origine  et  le  méca- 
nisme des  altérations  anatomiques  qu'il  vous  a  Tait  voir. 

Ces  altérations,  au  nombre  de  trois  principales,  consistent 
dans  une  sorte  d'érosion  des  cartilages  diarlhrodiaux  : 

l""  De  la  portion  antérieure  de  la  poulie  astragalienne, 
suivant  une  ligne  transversale  de  la  largeur  de  ^  à  5  milli- 
mètres ; 

2®  De  la  surface  articulaire  de  la  tête  de  Tastragale  avec  le 
scaphoîde,  suivant  une  ligne  oblique  de  dehors  en  dedans  et 
de  haut  en  bas  ; 

3"^  De  la  portion  inférieure  de  la  surface  articulaire  du  cal- 
canéum  avec  le  cuboîde. 

Pour  notre  collègue,  cette  érosion  partielle,  liuiiléc,  et 
comme  malhcmatiqucment  limitée  par  des  lignes  droites» 
horizontales  ou  obliques,  de  la  couche  cartilagineuse  de  ces 
surfaces  articulaires,  est  l'expression  d'une  arthrite  sèche, 
d'une  inflammation  de  ces  surfaces. 

Et  d'abord,  ce  mot  d'inflammation ,  que  j'espère  voir 
bientôt  disparaître  de  la  pathologie  pour  être  remplacé  par 
/a  connaissance  des  effets  produits  par  les  troubles  physio- 
logiques mieux  connus,  n'est,  k  mes  yeux,  ici  comme  tou- 
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jours,  qu'un  terme  figuré,  que  l'expression  d'une  cause 
occulte  non  définie.  La  connaissance  plus  exacte  de  ce  qui  se 
passe  dans  le  mécanisme  du  pied  plat  valgus  doulooreux« 
rendra  parfaitement  compte  des  lésions  observées  parM.Gos- 
selin,  sans  qu'il  soit  besoin  de  recourir  à  Tarthrite  sèche. 

Que  se  passe-t-il  dans  le  pied  plat  valgus?  La  voûte  du 
pied  est  aiïaisséc  sous  l'action  verticale  de  la  pesanteur,  et 
i'avant-pied  est  incliné  en  dehors  sur  le  pied  postérieur.  Dans 
ce  double  mouvement,  la  portion  antérieure  de  la  poulie 
aslragalienuc  est  spécialement  comprimée  par  le  rebord  de  la 
mortaise  libio-péronéenne,  la  tête  de  Tastragale  est  partielle- 
ment décoiffée  par  le  scaphoîde,  et  la  portion  la  plus  inférieure 
de  la  Tacette  articulaire  du  calcanéum  avec  le  caboïde  est  dis- 
jointe et  abaissée.  Qu'y  a-t-il  d'extraordinaire  que,  dans  ces 
sub* luxations,  dans  ces  déplacements  partiels  des  surfaces 
articulaires,  les  parties  de  ces  surfaces  qui  cessent  d'être  en 
contact  avec  leurs  surfaces  correspondantes  de  glissement  et 
d'humectation ,  perdent  leur  poli  et  offrent  l'aspect  d'une 
érosion?  Je  n'ai  pas  la  prétention  de  rien  apprendre  en 
anatomie  à  notre  savant  collègue;  mails  ne  sait-il  pas, 
n'a-t-il  pas  remarqué  comme  moi,  et  j'en  possède  plusieurs 
exemples  dans  mon  cabinet,  que  dans  les  luxations  incom- 
plètes, partielles,  anciennes,  toujours  la  portion  de  surface 
articulaire^  qui  cesse  d'être  en  rapport  avec  sa  congénère, 
perd  peu  à  peu  son  cartilage  diarthrodial  pour  prendre  l'as- 
pect rugueux  et  dépoli.  Ce  n'est  donc  là  qu'un  fait  de  phy- 
siologie pathologique  inhérent  au  changement  de  condition 
et  de  rapport  de  ces  surfaces. 

La  description  des  altérations  mentionnées  par  M.  Gosse- 
lin,  que  je  déclare  très*exacte,  ne  répond-elle  pas  bien  plus 
à  ce  mécanisme  qu'à  la  prétendue  arthrite  sèche  qu'il  a  sup- 
posée. Qu'est-ce  en  effet  qu'une  arthrite  se  circonscrivant  ma- 
thématiquement par  des  lignes  droites  ou  obliques?  Qu'est-<^ 
qu'une  ulcération  inflammatoire  douloureuse,  s'apaisant 
immédiatement  par  le  repos  et  disparaissant  par  le  redresse- 
ment de  la  difformité?  Laissons  donc  de  côté  ces  prétendues 
inflammations  pour  entrer  dan^  l'étude  de  la  physiologie 
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pathologique  et  des  altérations  matérielles  et  fonctionnelles 
qu'elle  détermine. 

Les  conséquences  thérapeutiques  qui  découlent  des  consî* 
dérations  que  je  viens  de  présenter  sont  Tort  simples  et  elles 
sont  sanctionnées  par  une  longue  et  grande  expérience.  J*ai 
eu  à  traiter,  en  effet,  plus  de  quarante  pieds  plats  valgus 
douloureux,  et  j*ai  pu  dans  ces  cas  établir  trois  catégories 
distinctes  : 

La  première  comprend  les  difformités  récentes  et  peu  pro- 
noncées :  le  repos  et  une  chaussure  munie  d'une  courroie 
propre  à  soutenir  la  voûte  du  pied  suffit  ordinairement  pour 
calmer  la  douleur  et  arrêter  les  progrès  de  la  difformité. 

Dans  une  seconde  catégorie  j*ai  rangé  les  cas  plus  pro- 
noncés et  plus  avancés,  dans  lesquels  la  contracture  ne  cède 
plus  aux  efforts  mécaniques  du  redressement:  la  ténotoroie 
sous-cutanée,  le  repos  momentané  et  la  chaussure  contentive 
suffisent. 

La  troisième  catégorie  comprend  les  cas  très-avancés  et 
très-prononcés.  Dans  cette  catégorie,  la  contracture  a  pris 
graduellement  les  caractères  de  la  rétraction;  les  muscles 
raccourcis  ont  plus  ou  moins  subi  la  transformation  fibreuse, 
et  les  déplacements  articulaires  sont  trop  fixes  pour  obéir 
immédiatement  aux  efforts  de  redressement  de  la  main.  Dans 
ces  cas,  il  est  indispensable,  après  la  ténotomie,  de  recourir 
à  des  appareils  qui  tiennent  écartés  les  bouts  tendineux  divi- 
sés, et  portent  le  redressement  de  la  difformité  au  delà  du 
rétablissement  des  formes  normales. 

Il  y  a  donc  loin  de  cet  ensemble  de  principes  et  de  moyens 
à  la  thérapeutique  expectante  ou  palliative  de  M.  Gosselin. 

Des  considérations  qui  précèdent  je  crois  pouvoir  tirer  les 
conclusions  suivantes  : 

i^  Au  point  de  vue  nosologique,  il  n'y  a  pas  lieu  de  dépos- 
séder de  la  dénomination  que  je  lui  ai  assignée  la  difformité 
du  pied  connue  sous  le  nom  de  pied  plat  valgw  douloureux, 
pour  lui  substituer  celle  de  tarsalgie  des  adolescents.  La 
notion  étiologique,  aussi  bien  que  la  notion  anatomique,  ne 
permettent  pas  cette  substitution. 
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2**  Ao  point  de  vue  étiologique,  le  pied  plat  valgm  douhu- 
reux  est,  comme  le  valgus  ordinaire,  le  résultat  immédiat  de 
la  contracture  musculaire  despéroniers  antérieurs  et  latéraux 
et  des  fléchisseurs  des  orteils;  avec  celte  diiïérence  que,  dans 
cet  ordre  de  faits,  le  spasme  musculaire  appartient  à  Tordre 
réflexe;  tandis  que  dans  les  difformités  par  rétraction  muscu- 
culaire  ordinaire,  c'est  de  l'action  cérébro-spinale  directe 
que  part  la  contracture. 

3"*  Au  point  de  vue  anatomique,  les  altérations  articulaires 
signalées  par  M.  Gosselin,  on  ne  peut  plus  exactes  sous  le 
rapport  graphique,  ont  une  origine  et  sont  d'une  nature  autre 
que  Farthrite  sèche;  elles  résultent  de  la  subluxation  de 
l'avant-pied  sur  le  pied  postérieur  et  des  déplacements  secon- 
daires inhérents  à  ladifformité,  et,  en  particulier,  du  décoifie- 
ment  partiel  de  la  tête  de  Tastragale  abandonnée  partielle- 
ment par  le  scaphoîde,  par  suite  de  rinclinaisou  latérale  de 
l'avant-pied. 

Ix""  Finalement,  au  point  de  vue  thérapeutique,  il  ne  faut 
pas,  comme  le  conseille  M.  Gosselin,  se  bornera  soumettre  le 
malade  au  repos,  muni  d'un  appareil  fixe,  ^ais  distinguer 
trois  catégories  :  la  première,  où  le  repos  suffit  ;  la  seconde,  où 
il  faut  recourir  à  la  ténotomie;  la  troisième,  où  la  ténotomie 
doit  être  puissamment  secondée  par  les  appareils  propres  à 
redresser  la  difformité  et  à  la  maintenir  redressée. 

—  La  suite  de  la  discussion  est  renvoyée  à  la  séance  pro- 
chaine. MM.  GossiLiN  et  Bouvier  parleront  sur  la  question. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 
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M.  Larrey  dépose  sor  le  bureau  les  ouvrages  suivants  offerts  par  leurs 

auteurs  : 

I.  Des  accidents  déterminés  par  les  piqûres  des  mouches,  par  M.  Ricque, 

médecin  aide-major  de  1'*  classe. 

II.  Note  sur  le  traitement  des  fractures  de  la  jambe  par  Tapparett  hémi- 
péripbérique  en  plâtre  de  M.  le  médecin  principal  de  1'"  classe  Perrter. 
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III.  Discussion  sur  les  mouvemenU  du  cœur  à  l' Académie  de  médeciae, 
par  M.  le  docteur  L.  Maillot. 

IV.  Le  mie  convisioni  sul  choiera- morbus,  etc.,  par  M.  le  docteur 
Michèle  Cantoni. 

V.  Die  Schaedelverletsungen,  von  dottor  Bernhard  Beck.  -^  Selbsthiillé 
bei  cholera-anfUlen,  von  dottor  Sleinbacher. 

Note  sur  lef  progrès  de  l'hippophagie  en  France,  par  M.  E.  Decroix. 

Des  champignons,  au  point  de  vue  de  leurs  caractères  usuels,  chimiques 
et  toxicologiques,  par  M.  Emile  Boudier. 

De  hi  contagion  du  choléra  et  de  son  traitement,  thèse  pour  le  doctorat 
en  médecine  par  M.  le  docteur  Louis  Dubarry. 
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Montpellier  médical.  Novembre. 

Giornale  veneto  di  sciense  mediche,  avril,  mai,  juin  et  juillet  1865. 

La  France  médicale^  n.  87  et  88. 

La  Médecine  contemporaine,  n.  21» 

Le  Mouvement  médical,  n.  30. 

Revue  aiédicale  Urançaise  et  étrangère,  31  octobre. 

Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  30. 

Revne  de  thérapeutique  médico-chirurgicale,  n.  31. 

Gaxette  des  eaux,  n.  397. 

Gazette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  AA« 
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SÉANCE  DU   U  NOVEMBRE   1865. 


PBA8I1IK1VCE   B£   M.  BOVCHARl^AT, 

VICB-PRÈSIOENT. 


Le  procès- verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  el  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

V.  le  ministre  de  Tagricollnre ,  da  commerce  et  des  ira- 
vaai  publics  transmet  à  l'Académie  : 

L  Do  rapport  de  H.  le  docteur  Dumoulin,  médecin  inspec- 
teur des  eaux  minérales  de  Salins  (Jura),  sur  le  service  mé- 
dieildecet  établissement  pendant  Tannée  1863.  [Commission 
des  eaux  minérales.) 

IL  Une  brochure  sur  le  choléra,  publiée  par  M.  Paul  de 
Ahuo.  [Coaimission  du  choléra.) 

UL  Une  noie  relative  à  un  appareil  à  produire  le  gaz  sul- 
fiireoi,  qae  F  inventeur,  le  sieur  Lbbbbton,  se  propose  de 
soumettre  au  jugement  de  l'Académie.  {Commission  des 
remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

IV.  Les  recettes  et  échantillons  de  deux  prétendus  spéci- 
fiques, l'an  da  choléra,  l'autre  des  maux  d'yeux.  {Mêmecom- 

mission.) 

V.  Une  lettre  de  rappel  de  rapport  au  sujet  d'un  remède 
conlie  le  choléra,  préconisé  par  le  sieur  Loger.  {Même 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 
L  M.  QoETeLiT,  secrétaire  perpétuel  de  l'Académie  royale 
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des  sciences  de  Belgique  accuse  réceptioa  du  tome  XXV, 
2*  partie  des  Mémoires  de  la  compagnie. 

II.  M.  le  docteur  BncBim  adresse  à  l'Académie  quelques 
observations  nouvelles,  h  l'appui  de  son  mémoire  sur  le  gotire. 
(Renvoi  à  U.  Michel  Lëvy,  rapporteur.) 

III.  U.  le  docteur  Lktellieb  soumet  quelques  observalious 
critiquesk  l'Académie  au  sujet  du  IravailquevieDt  de  publier 
U.  Boudier  sur  les  champignons  vénéneux.  (Renvoi  à 
UH.  GobleyelCbatin.) 

IV.  H.  PoLAiLLON,  ingéoieur  civil,  adresse  k  l'Académie  U 
description  d'an  plan,  projeté  pour  établir  une  source  d'eau 
minérale  ferrugineuse  dans  Paris.  (Commission  des  eaux  mi- 
itéralet.) 

V.  HH.  les  docteurs  Borq,  Liqgot  et  HiiMBEaT,  adressenl 
à  l'Académie  des  notes  et  mémoires  sur  le  traitement  et  la 
nature  du  choléra-morbuii.  (Commission  du  choléra.) 

VI.  HU.  RoBEaT  et  Colin,  rabncanlsd'ioslruments  de  chi- 
rurgie, sonmetteut  b  la  Compagnie  un  appareil  destiné  k 
réduire  les  anciennes  luxations  du  coude,  et  qui,  dans  deux 
cas  déjà,  a  été  employé  avec  succès. 


Le  premier,  datant  du  12  octobre,  appartient  àM.  le  doc- 


CURHRSPONDirtCB  HANDSCtllTB.  171 

leur  Dolbeau,  remplaçant  M.  Nélalon  à  ThApilal  des  Clini- 
ques, ta  luxation,  qui  datait  de  soixante  jours,  fut  rédaileen 
cinq  minâtes. 


Le  deniiëme  cas,  par  M.  Maisonneuvc,  le  21  octobre;  la 
luxation  datait  de  cinq  semaines:  tout  s'est  passé  comme 
dans  le  premier  cas. 

L'action  de  l'appareil  n'est  pas  du  tout  limitée  k  la  réduc- 
tion des  luxations  du  coude,  elle  repose  sur  un  principe  que 
les  auteurs  généralisent  à  la  réduction  de  toutes  les  luxations. 

La  portion  de  l'appareil  qui  est  en  rapport  immédiat  avec 
les  points  osseux  déplacés  est  constituée  par  deux  plaques 
rembourrées,  dont  l'une  A  s'appliqne  sur  l'olécrane  dans  les 
Inxatlons  du  coude,  et  l'autre  B  sur  la  partie  antérieure  et 
inférieure  de  l'humérus. 

Ces  plaques  mobiles,  auxquelles  on  imprime  une  direction 
déterminée,  sont  arlicutées  sur  deux  forts  montants  qui  for- 
ment angle  droit  avec  la  partie  acIÏTedc  l'appareil. 

typÀle  dernière  pariie  est  constituée  par  deux  branches 
solides  H  et  H'  parallèlement  assemblées,  et  qui  se  nnoliill- 
sent  l'une  sur  l'autre  au  moyen  d'un  système  de  vis  I  et  de 
crémaillère  C,  de  manière  que  le  mouvement  communiqué 
ramène  eo  contact  les  parties  osseuses  déplacées. 
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Ua  dynamomètre  E  F  placé  sur  rinstrument  indique  la 
force  déployée  de  manière  à  la  limiter  dans  les  bornes  de  la 
prudence. 

VII.  H.  LB  PRÉSIDENT  fait  part  à  TAcadémie  de  la  perle 
qu'elle  vient  de  faire  dans  la  personne  de  M.  Rigal  (de 
Gaillac),  son  correspondant. 

DISCUSSION  SUR  LE  PIED-BOT  VALGUS. 

M.  BouviBR  :  La  pièce  anatomique  présentée  par  notre 
savant  collègue  H.  le  professeur  Gosselin  nous  a  démontré 
renistencc  d'une  arlhrite  p<nrticulièrc  des  articulations  du 
tarse  dans  un  cas  qui  avait  offert,  pendant  la  vie,  les  sym- 
ptômes du  valgus  douloureux.  Il  ne  peut  s'élever  aucun  doute, 
à  mon  avis,  sur  la  nature  inflammatoire^des  lésions  observées 
sur  cette  pièce,  et  j'adopte  volontiers,  avec  mon  honorable 
collègue,  le  nom  de  iarsalgie  qu'il  propose  de  donner  à  cette 
affection. 

M.  Gosselin  nous  a  rappelé  qu'il  avait  été  conduit  dès 
1861,  par  la  seule  observation  des  faits  cliniques,  à  attribuer 
le  valgus  douloureux  des  adolescents  à  une  affection  articu- 
laire, qu'il  désignait  sous  le  nom  i'arChralgie  calcmiéo-astra- 
galienne,  d'après  le  siège  principal  que  paraissait  avoir  la 
maladie  (1). 

Plusieurs  auteurs  avaient  déjk  émis  antérieurement  uoe 
opinion  semblable,  mais  sans  en  donner  la  preuve  anatomo- 
pathologique. 

En  1858,  notre  bien  regretté  collègue,  Bonnet  (de  Lyon), 
traitant  de  cette  variété  de  pied-bot  en  dehors  dans  des 
Leçons  cliniques^  recueillies  et  publiées  par  M.  Delore,  disait 
qu'elle  n'était  a  pas  tant  le  résultat  de  la  rétraction  de  cer- 
tains muscles  que  la  conséquence  d'un  état  morbide  du  pied 
lui-même.  »  Cet  état  morbide  était  le  plus  souvent^  suivant 
Bonnet^  l'effet  de  l'entorse  négligée  ou  du  vice  rhumatismal, 
«cause  des  plus  fréquentes,  qui  agissait  par  Y  altération  des 

(1)  GaseUe  des  hôpilaux,  1861,  p.  229. 
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jointures  cl  la  douleur  qu'elle  provoque.  »  Il  expliquait  l'iu- 
fioence  de  ces  lésions  sur  le  développement  du  pied  valgus 
en  ajoutant  que  «  tout  individu  dont  le  pied  est  douloureux 
marche  la  pointe  des  orteils  en  dehors,  b  et  que  <c  la  marche  ne 
peot  s*exécoter  de  cette  manière  sans  amener  la  difformité^ 
qui  devient  à  son  tour  une  cause  d'entretien  et  d'aggravation 
des  douleurs  (i).» 

Vingt  ans  auparavant,  en  1838,  M.  Stromeyer  avait  dit: 
(t  L'aggravation  du  pied  plat  dépend  de  ce  qu'il  s'y  ajoute 
une  inflammation  chronique  des  ligaments  et  des  membranes 
synoviales  du  pied,  ce  qui  rend  les  articulations  très-sensibles 
à  la  pression  et  donne  lieu  à  des  épanchemenis  séreux  entre 
les  os  du  tarse  (2).  »  M.  Stromeyer  dit  avoir  quelquefois 
perçu  la  fluctuation  de  ces  épancliements.  H  rapporte  des 
observations  de  cette  aiïeclion,  survenue  après  de  longues 
fatigues  dans  la  station,  surtout  sur  un  sol  froid,  chez  de 
jeunes  apprentis,  les  uns  bien  conformés  jusque-là,  les  autres 
déjà  atteints  de  pied  plat  d'un  léger  degré  et  non  douloureux. 
Il  les  a  guéris  en  traitant  l'affection  articulaire  et  en  redreS"* 
sanfl  le  pied  avec  des  bandages,  sans  recourir  à  la  ténotomie, 
que  son  compatriote,  Dieffenbach^  a  appliquée  à  celle  maladie. 

Cependant  celle  manière  d'envisager  le  valgus  douloureux 
était  loin  d'être  générale  avant  les  recherches  de  H.  Gosselin. 
Moi-même,  j'étais  jusqu'à  ce  jour  plus  disposé  à  rapporter  les 
doalears  à  une  inOanimalion  des  gaines  synoviales  des  ten- 
dons qQ*à  une  lésion  articulaire,  dont  les  symptômes  me 
semblaient  manquer  dans  la  plupart  des  cas.  L'intéressante 
commaDication  de  notre  collègue  me  fera  rechercher  désor- 
mais, avec  plus  de  soin  encore,  les  signes  propres  à  révéler 
cette  lésion,  ainsi  que  ceux  qui  pourraient  coniirmer,  dans 
certains  cas,  une  opinion  à  laquelle  je  ne  crois  pas  devoir 
renoncer  complètement. 

M.  Gosselin  pense  que,  pour  les  adolescents  du  moins,  la 

(1)  0«ae<m  général  ds  thérapeutique,  t.  LIV^  p.  489. 

(2)  L.  Stromeyer,  Beitrltge,  etc.,  ou  Contribution  à  Vorthopédie  opé- 
rutairef  p,  100.  Haaovre,  i838« 
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tarsalgie  domine  tous  les  autres  phénomëoes  dans  ce  qa  on  a 
appelé  pied  plat  valgm  douloureux^  et  qu*en  conséquence  la 
première  dénomination  doit  être  substituée  à  la  seconde  dans 
la  désignation  de  cet  état  morbide. 

Je  commencerai  par  supprimer,  avec  mon  honorable  collè- 
gue, le  mot  pied  plat  dans  la  triple  appellation  donnée  à  celte 
affection;  car  Taplatissemenl  du  pied  ne  lui  est  nullement 
essentiel.  Le  valgus  douloureux  est  accompagné,  tantôt  de 
pied  plat,  tantôt  de  courbure  normale  du  pied,  et  d'autres  fois 
même  d'exagération  de  cette  courbure  ou  de  pied  creux.  Il 
n'y  avait  pas  de  pied  plat  dans  le  fait  qui  a  fourni  à  M.  Gos- 
seliu  sa  pièce  pathologique.  Ce  qui  a  donné  lieuà  lexpression 
composée  que  je  rejette,  au  moins  comme  terme  générique, 
c'est  que  l'on  a  longtemps  considéré  le  pied  plat  et  le  valgus 
comme  deux  états  inséparables,  comme  constituant  une  seule 
et  même  difTormité.  En  18^1,  paraissaient  presque  au  même 
moment,  à  Paris  et  à  Berlin,  deux  Traités  des  sections  tendi- 
neuses, l'un  de  Bonnet,  l'autre  de  Diciïenbacb.  Dans  l'un  et 
l'autre,  cinq  degrés  étaient  attribués  au  valgus.  Le  pied  plat 
était  présenté  comme  Tun  de  ces  degrés  et  comme  un  élément 
constant  dans  les  autres.  Dieiïenbach  va  même  jusqu'à  donner 
comme  synonyme,  en  pathologie,  les  expressions  de  pied  plat 
et  de  valgus.  Hais  on  sait  aujourd'hui  que,  s'il  est  vrai  de  dire 
que  le  pied  plat  existe  rarement  sans  un  degré  quelconque  de 
valgus,  le  valgus,  an  contraire,  se  manifeste  souvent  sans 
pied  plaL 

Maintenant,  des  deux  phénomènes  essentiels  du  valgus 
douloureux,  la  déviation  du  pied  et  la  douleur,  quel  est  celui 
qui  domine?  Quel  est  celui  qui  est  subordonné  à  lautre?  Pour 
répondre  à  cette  question,  il  faut,  ce  me  semble,  considérer 
trois  cas,  suivant  que  la  douleur  a  précédé  la  déformation, 
que  l'une  et  l'autre  se  sont  montrées  en  même  temps,  ou  que 
la  déformation  a  précédé  la  douleur 

1'*^  cas.  —  Tout  état  douloureux  du  pied  peut  avoir  pour 
suite  l'abduction  permanente;  plus  ou  moins  forcée,  qui  con- 
stitue le  valgus.  Tous  les  tissus,  la  peau,  le  tissu  cellulaire, 
les  aponévroses,  les  muscles,  lesgatnes  tendineuses,  les  nerfs, 


M.   BOUflltl.  175 

les  arUcalatioQS,  les  os,  peuvent  éire  le  siège  d'affections 
capables  de  produire  cet  effet.  Dans  ce  cas  évidemment,  tant 
qoe  la  lésion  primitive  subsiste,  ellQ  domine  le  fait  de  la  dé- 
forinalion  ;  le  valgus  n'est  plus  alors  qu'un  symplAme  de  la 
maladie  ou  tout  au  plus  une  complication,  s1I  arrive  qu'il 
pvsisie  par  des  causes  qui  lui  sont  propres,  telles,  par 
eiemple,  qu  un  raccourcissement  permanent  des  muscles, 
coQsécutir  à  leur  contracture  symptoroalique.  Il  en  sera  donc 
de  la  tarsalgie  comme  des  autres  affections  dont  il  s'agit, 
lorsqu'elle  aura  précédé  la  déviation  du  pied.  Celle-ci  sera, 
si  Ton  veut,  un  valgus  tarsalgique,  mais  le  changement  de 
Dom  proposé  par  M.  Gosselin  n'en  sera  pas  moins  parfaile- 
meat  acceptable  dans  cecas.  Remarquons,  toutefois  que,  con- 
trairement à  Tassertion  de  Bonnet,  les  affections  douloureuses 
do  pied,  et  en  particulier  la  tarsalgie,  ne  produisent  pas  seu- 
lement ta  déviation  en  dehors,  qu'elles  peuvent  aussi  donner 
lieu  à  son  adduction,  à  son  extension,  même  à  sa  flexion,  par 
conséquent  à  toutes  les  formes  de  pied-bot.  Il  m'est  arrivé 
plusieurs  fois  de  diviser  le  tendon  d'Achille  pour  des  pieds 
éqains  qui  avaient  été  la  suite  d'entorses.  Notre  honorable 
colli^ue  a  actuellement,  dans  ses  salles  delaPitié^  un  malade 
atteint,  je  crois,  d'une  tarsalgie  qui  a  produit  un  varas.  Il 
pept  auasî  se  faire  que  la  tarsalgie,  de  même  que  tout  autre 
état  dooloareui  du  pied,  ne  le  dévie  dans  aucun  sens  et  le 
laisse  dans  sa  position  normale,  ie  tirerai  de  là  cette  consé- 
qaence,  que,  même  chez  les  adolescents,  le  nom  de  tarsalgie 
B'impliqoe  pas  nécessairement  l'idée  de  valgus^  si  étroite  que 
poisse  éire  la  liaison  de  l'un  et  de  l'autre  fait,  et  qu'il  serait 
peol-étre  bon  d'ajouter  à  la  première  dénomination  un  com- 
plément qui  exprime  le  genre  de  déformation  du  pied,  quand 
il  en  existe. 

2*  cas.  —  Lorsque  la  douleur  et  la  déviation  du  pied  se  sont 
produites  au  même  instant,  il  est  naturel  de  conserver  des 
dootes  sur  leur  rapport  réciproque  de  causalité,  qui  peut 
îtfier  selon  les  circonstances.  Ce  rapport  peut  même  être 
nul,  par  exemple  si  une  seule  cause  a  déterminé  tout  à  la 
foisunearlralgiedu  tarse  et  une  lésion  musculaire  à  laquelle 
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se  rattache  la  déviation.  Je  n'insiste  pas  sur  ce  second  cas, 
que  Ton  peut  sans  inconvénient  négliger  pour  le  moment,  et 
qui  ne  se  lie  peut-être  pas  assez  directement  au  fait  parti- 
culier que  H.  Gosselin  a  en  vue. 

3**  cas.  —  On  connaît  la  fréquence  du  pied  plat  congénital, 
généralement  accompagné  d'un  léger  degré  de  valgos.  Cette 
conformation  est  quelquefois  compatible  avec  le  libre  exer- 
cice des  fondions  du  membre;  maison  sait  depuis  longtemps 
qu'elle  se  complique  souvent,  par  l'effet  de  la  marche,  de 
douleurs  plus  ou  moius  vives,  ce  qui  en  a  fait  un  motif 
d'exemplion  du  service  mililaire.  La  tarsalgie  joue  ici  son 
r6le,  comme  H.  Stromeyer  en  a  déjii  fait  la  remarque  ;  or 
elle  est  manifestement  consécutive  dans  ce  cas,  et  on  l'explique 
par  la  violence  que  les  articulations  obliquement  dirigées  ont 
k  supporter  de  la  part  du  poids  du  corps.  Bien  que  l'in- 
flammation  articulaire  puisse  alors  augmenter  la  difformité 
par  les  contractures  qu'elle  provoque,  elle  n'en  reste  pas 
moins  le  fait  secondaire,  que  domine  le  fait  capital,  primitif, 
de  la  malformation.  Le  nom  de  tarsalgie  ne  peut  donc  plus 
désigner  ici  qu'un  effet  ou  une  complication. 

Je  sais  bien  que  H.  Gosselin  nous  a  prévenus  qu'il  faisait 
abstraction  des  cas  de  pied  plat  congénital;  mais  ce  que  je 
viens  de  rappeler  se  voit  aussi  dans  le  valgos  accidenteU 
compliqué  ou  non  de  pied  plat,  lorsque,  d'abord  non  doulou- 
reux, il  le  devient  de  la  même  manière  que  le  valgos  con- 
génital. 

Ce  n'est  pas  le  lieu  d'énumércr  les  causes  du  valgus  et  do 
pied  plat  accidentels,  exempts  de  douleurs  à  leur  origine.  Je 
me  contenterai  de  citer,  comme  exemple  de  ce  genre  de  diffor- 
mités, celles  qu'entraînent,  d'après  les  recherches  de  M.  Du- 
chenne  (de  Boulogne],  la  paralysie  et  la  contracture  du  long 
péronier  latéral. 

H.  le  docteur  Duchenne  aété  conduit  par  des  étodessui vies 
à  établir  que  le  muscle  long  péronier  est  l'agent  actif  de  la 
courbure  plantaire,  et  le  jambier  antérieur^  son  antagoniste, 
l'agent  de  l'aplatissement  du  pied;  il  a  basécette  proposition 
sur  des  faits  physiologiques,  pathologiques  et  thérapeatiques. 
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.1*  Sur  de$  faits  phyMogiques.  —  La  contraction  iflolée  da 
loDg  péroDÎer»  provoquée  par  la  faradîsation  localisée,  aug- 
mente la  concavité  plantaire  en  abaissant  le  premier  méta- 
tarsien; la  contraction  do  jambier  antérieur  tend,  an  con- 
traire, à  effacer  cette  concavité. 

2*  Svr  des  faits  pathologiques.  —  Toutes  les  fois  qu'une 
cause  morbide  affaiblit  ou  abolit  l'action  do  long  péronier, 
il  se  forme  un  pied  plat,  qui  ne  tarde  pas  à  se  compliquer  de 
valgns.  Si  la  contraction  du  long  péronier  est,  au  contraire, 
palhoiogiquement  exagérée,  il  s'établit  un  valgus  pied  creux. 

3*  Sur  des  faits  thérapeutiques.  —  Il  est  possible,  dans  le 
premier  cas,  de  rendre  an  pied  sa  courbure  normale  en  réta- 
blissant l'action  du  long  péronier  latéral,  et  la  cessation  de  la 
contrMtore,  dans  le  second  cas,  ramène  la  voûte  '  plantaire  à 
ses  proportions  naturelles  (i). 

Ce  valgas  pied  plat,  par  paralysie  du  long  péronier,  ce 
valgns  pied  creux,  par  contracture  du  même  muscle,  peuvent 
devenir  douloureux.  Si  la  tarsalgie  est  la  cause  de  ces  dou- 
leojs,  c'est  une  affection  consécutive,  comme  dans  le  valgus 
congénital,  et  la  difformité  prime  encore  ici  Tarthrite. 

Je  crois  donc,  en  résumé,  que,  pour  donner  an  fait  remar- 
quable, recueilli  par  H.  Gosselin,  une  juste  interprétation, 
il  fant  distinguer  des  catégories,  même  en  se  bornant  aux 
étala  morbides  observés  cbez  les  adolescents  ;  sans  quoi  Ton 
coorrail  le  risque  de  tomber  dans  une  généralisation  trop 

absolue. 

JKelativenient  au  traitement  du  valgus  douloureux,  je  suis 
tout  k  dit  d'accord  avec  mon  honorable  collègue.  Depuis  un 
certain  nombre  d'années,  j'ai  également  traité  cette  affection 
par  le  redressement  instantané  ou  progressif,  par  le  repos  et 
rimmobîiisntion  au  moyen  des  bandages  inamovibles  ou  des 
appareils  mécaniques,  sans  employer  la  ténotomie,  qui  me 
pandl  très-rarement  indiquée  dans  cette  circonstance. 

(1)  Dudienoe  (de  Bonlogiie),  Bscherehst  tur  Ist  mmcles  qui  meuveiU 
lêfiÊà{ÀrdéoêS  g&Uraki  es  médMsime^  1856).  —  Le  môme,'00  Vûedui- 
ioeaiiid»,  FarJe,  186i.*-Vo|.  auin  Mémoirsi  de  la  Soçiéié  de  cM- 
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M.  GoiMuii  ;  Je  rappellerai  d'abord  à  TAcadévie,  qae 
mefi  ioleniioD  a'a  pas  éii  d'appeler  railealion  aur  te  valons 
congénial  que  l'admelfi^  toal  eo  le  oonsidéraBi  aouune  irèa- 
r^re,  ai  sur  k  valgos  accideiiiel  des  adakes. 

J*ai  voalo  sorloal  sigoaler  aae  maladie  de  pied  qm  est 
propre  à  radeiesceoce  et  daat  Tapparitioii  est  dâe  à  des  fati- 
goes  Irop  grandes  au  momeni  oà  les  es  sont  le  aiége  d*on 
moQveikent  Datritif  coa&idérable  pour  l'acbèveiDeiit  de  lesr 
évoloUeo.  Ces!  ooe  cootiaualioji  des  éludes  qoe^'ai  cooi- 
Biencées  depuis  longtemps  sur  les  maladies  chirurgicales  ùorn- 
sidérées  anx  divers  iges,  surlout  de  celles  ^oe  j'ai  ppUiées 
déjii  sur  les  maladies  du  squelette.  Dans  ua  travail  publié  en 
1858  (i),  j'ai  décrit  deoi  formes  d'ostéite,  l'une  béaigne»  lamre 
trés^ave,  que  Ton  Rivait  indiquées  déjà,  mais  dont  j'ai  fait 
ressortir  le  point  de  départ  dana  les  épiphyses»  et  le  sappori 
avec  raccroissement  en  longueur  des  os  loegs*  bb  valgus 
douloureux,  que  j'appelle  aujourd'hui  tarsaigiei  a^  dans  aoQ 
originel  quelque  chose  d'analogue.  Je  n'ai   pm  prélaadu 
avoir  émis  le  premier  ropiuion  que  le  poiui  de  départ  4a 
valgus  étfût  une  ostéo-arthrite;  je  savais  parfailefi»aat  que 
Bouaei  (de  L;<^q)  l'avait  émise  daus  une  legeu  publiée  par 
M.  Delore  (3).  Ma  commuoicatiou  u'aeu  d'^utfe  but  i|iie  de 
doauer  à  cette  opinion,  que  j'adoptais  moi  si^ème  depuialoas- 
tempa,  la  démonstration  anatomo-pathetogique  qee  le  buMM-d 
m'avait  fournie.  Il  était  d'aataaa  plus  uUle  de  le  faife,  que  la 
plupart  des  chirurgiens  cootiuuaient  à  présenter  le  valsas 
comme  une  difformité  babitueUenoeat  oeogéaitale^  dus  à  la 
réiractibn  musculaire*  et,  partant  de  Jà^  à  le  traiter  inutile- 
meal  par  la  ténotomie. 

M.  J.  Guéris,  daAe  son  allaentiDa,  a  eonmeacé  pur  ane 
eouceaaieo  que  je  tiens  h  mettre  eo  reUel  U  a  adaMu  ^e« 
dana  lea  caa  dont  j'ai  patlé  (valgus  aeoi^eulel  ohet  lea  udo-^ 
lescenla^,  la  œntraolien  des  mwfolM  aatérieurs  et  eateraes 
de  la  jambe  qui  produit  la  difformité,  est  consécutive  à  1^ 
douleur,  et  à  lieu  par  aciioh  réflexe. 

(2)  UiOM»  d€  thérapmUiqpê. 


Mate  M.  J.  Gaériti  ttis  cbnsèût  pas  pôtff  cetà  à  la  Modification 
nosologique  que  j'ai  proposée.  Il  tient  à  ce  ^tie  le  valgos  acei- 
dentel  feste  parrnf  les  difformités  et  ne  soit  psA  déciil  It  côté 
des  autres  maladies  articolait^s.  Je  ïie  paftage  pas  tettë  (opi- 
nion, parce  que  le  talgtis  des  adolesteiiis  est  fhie  difformité 
sans  dodle,  mais  accessoire,  con'SéctltiifCf,  paSsftgei^  léhéz 
beaucoop  de  sujets,  et  qn'on  la  Étipt^Hme  souvent  iût  deux 
premières  ^iodes  de  la  maladie  eu  âu'pt)rim^tTt  la  dôtiltéur 
qui  a  causé  la  contracture.  Or,  nou^  vivons  à  uiAe  époqtfè  où 
les  maladies  sont  dénomméfes  et  classées  d'àpi^  leur  siège  et 
leur  poiM  dé  départ  anatomiqtié,  et  non  d*a|^rès  une  citton- 
stancé  pânicnliéte  &t  lent  évtilution.  Si  là  dlffottHité  est, 
comme  je  Suis  autorisé  à  Ib  croire,  dobsécùtiVé  à  une  altéra- 
tion du  squelette,  pourquoi  ût  t^as  ritrdiqdet  de  Sttite  par  la 
dénomination? 

Il  est  trai  que  Kl.  J.  Guérin  ne  tA'sttôtUt  pas  l'el^iÉtence 
de  rarihrite.  Il  admet  une  donleuf  firéalahle,  il  veut  Mien  qde 
cette  donieok-  soit  causée  par  une  distension  des  ligamètits  et 
une  pression  anomale  des  surfaces  anicalaire^,  mais  il  ne 
veut  pas  que  ce  soit  de  i 'arthrite.  Qu'est^e  donct  Sans  doute 
le  mot  inflammation  est  vague  et  sera  peot-fitrè  fekiiplacé 
qaelqne  jour  par  on  meilleur;  mais  Ven  irttendant ce  pfogréB, 
nous  n'atons  pas  d'auire  mot  pour  déi^gtier  bue  Afltetion  dou- 
loureuse, lorsque  surtout  avec  la  douleur  eof ncidënt  leè  lésions 
que  j'ai  montrées  à  TAcadémie.  M.  J.  Guéfin  essaie  tfe  ^e 
tirer  d'embarras  sur  be  point  en  expliquant  la  douleur-et  ies 
disteninons  ligamenteuses  par  rexistettce  préalable  du  pied 
plat  Cette  conîormatiott  vicieuse  est  pour  lui  le  (joint  de 
départ  de  la  douleur  et  de  la  difformité,  parce  qu'elle  sonmei 
certaines  parties  du  tarse  à  des  pressions  plus  fortes  que 
celles  de  l'état  normal.  Haiscette  théorie  doit  tombée  de  suite 
devant  un  fait  d'observation  bi^n  simple  que  j'ai  Signalé 
dans  ma  communication.  La  plupart  des  sujets  qui  ont  la 
maladie  dont  j'ai  parlé  n'ont  pas  le  pied  plat;  ils  ont  le  creux 
(plantaire  normal.  17  fois  sur  20  de  mes  observations,  le  pied 
n'était  pas  plat,  et  sur  la  jeune  Bile  ett  particulier  dont  j'ai 
fût  rniopsie,  il  ne  Tétaii  jpaa.  Il  n'y  à  donc  pan  è  invoquer 
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la  platitude  do  pied  comme  point  de  départ  de  la  doolenr, 
et  je  fais  tous  mes  efforts  pour  que  les  générations  nouvelles 
ne  se  servent  plus  de  la  dénomination  erronée  de  pied  plat 
valgos  douloureux.  Sans  doute  la  tarsalgie  peut  se  montrer 
sir  des  pieds  plats;  j'en  possède  moi-même  trois  exemples: 
mais  elles  se  montrent  plus  souvent  sur  des  pieJs  non  plats. 
Dès  lors  il  n'est  pas  possible  de  conserver  l'explication  de  la 
douleur  initiale,  telle  que  nous  l'a  donnée  M.  J.  Guérin. 

Reste  donc  à  donner  l'explication  de  celte  douleur  initiale. 
Je  crois  l'avoir  trouvée  dans  les  lésions  de  nature  inflamma- 
toire que  m'a  révélées  l'autopsie,  et  que  la  clinique  m'avait 
fait  soupçonner.  Mais  M.  J.  Guérin  refuse  la  nature  inflamma- 
toire de  ces  lésions,  et  il  les  explique  par  une  théorie  qui  se 
résume  ainsi  :  a  Par  suite  du  pied  plat,  dit-il,  il  y  a  douleur, 
par  suite  de  la  douleur  contracture  et  valgus,  par  suite 
du  valgus  ou  déviation  du  pied  en  dehors,  une  subluxa- 
tion de  l'astragale  et  du  calcanéum,  puis  disparition  do 
cartilage  dans  les  points  où  les  surfaces  articulaires  ont 
cessé  d'être  en  contact.  »  Mais  cette  théorie  va  tomber  encore 
devant  l'observation.  Sur  le  pied  gauche  de  la  jeune  fille 
dont  j'ai  présenté  les  pièces,  il  n'y  avait  pas  le  moindre  dé- 
placement articulaire.  Les  surfaces  osseuses  se  touchaient  par 
d'autres  points  que  ceux  de  l'état  de  repos  sans  doute,  mais 
elles  étaient  dans  une  situation  permise  par  Tétat  physiolo- 
gique, et  ne  s'étaient  nullement  abandonnées;  d'ailleurs  le 
cartilage  de  la  tète  astragalienne  était  détruit  d'un  côté  à 
l'autre,  et  assurément  les  surfaces  articulaires  n'auraient  pas 
pu  se  quitter  dans  une  aussi  grande  étendue.  Remarquez  enfin 
que  sur  le  pied  droit  qui  n'avait  eu  ni  douleur  ni  valgus,  le 
cartilage  de  la  tête  astragalienne  présentait  un  commence- 
ment d'ulcération. 

Je  veux  bien  qu'à  la  longue  la  rétraction  musculaire  puisse 
amener  dans  ces  articulations,  comme  dans  bien  d'autres» 
des  subluxations.  Mais  cela  n'a  lieu  qu'au  bout  de  plusieurs 
années,  et  il  s'agit  ici  d'expliquer  une  douleur  et  d'inter- 
préter des  lésions  qni  se  sont  produites  de  bonne  heure. 

AiPAi  donc,  douleur  préalable,  explication  impossible  de 
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cette  ckraieor  par  le  pied  plat,  explicalîon  impossible  des 
lésions  articulaires  et  osseuses  par  la  sublaxatioo.  Me  suis-je 
pas  en  droit  de  continuer  à  croire  que  tout  se  passe  ici  comme 
dans  d'autres  ostéo- arthrites,  qu'il  y  a  successivement: 
l""  une  inflammation  de  certains  points  de  l'astragale  et  du 
ealcanéum  par  suite  de  pressions  trop  fortes  au  moment  où  la 
nutrition  des  os  est  activée  par  la  croissance  ;  2'  une  altération 
consécutive  des  cartilages;  S""  des  douleurs  occasionnées  par 
l'ostéo-arthrite  ;  &*  une  contraction  instinctive  des  muscles 
antérieurs  et  externes  de  la  jambe  pour  immobiliser  les  arti- 
culations malades,  et  diminuer  ainsi  la  douleur,  contraction 
bizarre,  si  Ton  veut,  mais  analogue  k  celle  qu'on  observe 
dans  les  maladies  de  la  hanche  et  du  genou  ? 

Voici  maintenant  les  conséquences  thérapeutiques.  Pendant 
une  première  périodev  celle  où  la  contraction  disparaît  seule, 
sous  l'influence  du  repos,  M.  Guérin  reconnaît  comme  moi  que 
le  repos  au  lit  pendant  deux  ou  trois  mois,  avec  un  appareil 
fixe  est  le  meilleur  mode  de  traitement 

Pendant  une  seconde  période^  la  contracture  ne  disparaît 
qu'au  moyen  des  anesthésiques,  et  les  mouvements  de  Intég- 
ralité ne  se  reproduisent  qu'en  partie,  parce  qu'il  y  a  un  comi 
mencement  de  rigidité  articulaire  ;  je  propose  alors  de  pro- 
fiter du  sommeil  pour  ramener  le  pied  dans  la  meilleure 
position  possible,  je  place  l'appareil  inamovible,  et  je  con- 
damne le  malade  au  repos  pendant  deux  ou  trois  mois.  Il 
n'en  résulte  pas  toujours  une  guérison  du  valgus,  mais  au 
moins  la  douleur  diminue  et  disparaît,  quelquefois  de  suite, 
quelquefois  après  une  ou  deux  récidives  qui  nécessitent  un 
nouveau  repos.  A  ces  moyens  de  traitement,  M.  J.  Guérin 
tjoute  la  section  des  péroniers  latéraux.  Je  l'accepte  volon- 
tiers pour  quelques  cas,  et  j'ai  déjà  dit  que  je  l'avais  pratiquée 
deux  fois.  Mais  soyez  sûrs  que  la  section  sans  le  repos  ne  serait 
d'aucune  utilité,  et  qu'après  elle  et  malgré  l'appareil,  le  ma- 
lade conservera  souvent  encore  un  peu  de  diflbrmité  et  aura 
quelques  retours  de  douleurs. 

Dans  une  troisième  période,  il  n'y  a  plus  de  redressement 
possible  du  pied  ni  par  le  repos,  ni  par  le  sommeil  anestlié^ 


sîqqe,  ff^ç/^  que  les  artieuiatioD^  maJftctes  o»!  pvis  mm  rigiK 
dite  yQJsjjne  de  rankylosq.  M»  J.  G4)4rip  propose  CDcora  b 
téJEioVaçc^i^,  el  TusaéQQ  4*«ippareila  ortbopédiqaei  praprcs  à 
re^rei^pr  progr^^iyeiQeQt^  la  diflbiîmité.  Quaat  à  moi»  je  difri 
tipg^e  ici  deHi  cas  i  s'il  y  a  eDOora  de  la  doulear  en  Éiarcbant, 
JQCfm^sj^jlle  Cii^plemaM  |pFep(tfi  qui  «ifffffa  au  bout  d'un  l«inpt 
plpç  ojiX  ipoiq^  long  paui<  faire  disparaître  ceUe  doulear,  el 
f^ypri^ei:  V4^l>li^eK0/&i>t  de  oei  étai  dea  ariiaolaiiQMa  éani 
Içqjui,e|  U  ri{idiité  pi^raiate, mftia  aapa  saïASraA^e.  Oo  n'obUeai- 
drai^  P4f  (Qi?u^  f!A  pratiquant  U  lénoionie,  el  on  pourrail 
ot^^enif,  p\m  îQf9J«  «i  pan  bavard  daa  accidenia  de  sopporaiioB 
8UjrYQAa,iem  i|pr^  ropératioA,  ou  si«  la  continuité  des  deux 
bouts  ne  se  rétabli^sjiojl  pas,  les  anusoles  rasUieal  définitif 
^fujci^m  aOaibIja*  S'il  u*y  a  plu^  aveune  douleur,  el  que  la 
diQbruiilé  fij^ule  persiste,  ^Abandonne  la  maladif  h  dk^nâénit. 

Qe,  qu*il  fam  bien  qu'on  sache,  en  effet,  pour  apprécier  la 
Yak;pr  de  la  ténotomie  et  de  rorthopàdie>  dans  cetie  fcreiaièoie 
catégorie  de  fails,  c'estqua  Tarthrile,  k  la  ltMigQe,oessed'èlra 
dwtow^so  peu  le  Taii  mêmade  la  perte  des  mauvemeats 
qu'elle  a  oo^asioEnéa^  c*esl  qu*aveo  rankylese  el  le  valgos 
peri^islant,  le  OAJ^ladf^  peut  niirohef  et  se  teaii:  debout  sans 
Sjp^gfl'rir,  c'est  qu'ei^iio,  le^  léaioas  articulaires  et  osseuses  ce8«- 
S(^^i  d^  fairi?  dêsiprogr^s,  et  n'ont  aucune  i^ndaMoàlasuppu^ 
rs^tipn.  En  uaipol»  ma^.  tolérance  s'éiabiii  p^aàpei^  sanadoii4Q 
p^rce  que  les  surfaces  osseuses  niiseis  à  nu  passent  à  l'état 
d'^bmrnatioa  signalée  par  II.  Cruvailhi^^  Or,  lorsque  cette 
toléjcanoe  eatsur  le  point  de  s'établir  par  la  œarobe  naturelle 
4€^  la  maladie,  à  plus  forte  raison  lorsqu'elle  eint  établie  déifà. 
lesiSectioDSi  museulaires  sont  absolument  inutilesi. 

J'ai  eat^ndtt  avec  plaisir  H.  Bouvier  donner  son  adhésiop 
à  la,  pathogéftia  que  j'^  proposée  et  mène  à  la  dépomiaatioD 
i^tanaigk^  le  i^'ai  qu'an  moi  k  liui^  répondre  ooëcenaanl  la 
catégorie  de  vatgos  dont  il  place  arec  H»  Duoheone  (de  Bou- 
logoe)  rorigina  dans  me  paralysie  ou  une  contraclare  do 
long  péronier  latéral.  D'abord  il  m'est  impossible  de  con^* 
prendra  qaexes  deux  étais  opposés  dip  mâme  mosole  pro<hii- 
seal  la  némadiSormilé  el  tes^  s^ea  doulearL  S|nsaile  dao^ 
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aocao  des  càs  t\tfi\  m'a  été  doniié  d'observer,  je  n'af  po  in- 
voqner  cette  explicatiçn.  le  n'ai  pas  admis  la  paralysie  pour 
deox  raisons  :  (i^abord  p£^ce  c^u  if  D*y  av^it  pa^  pied  pl^t, 
Ç.HP44'«*.^.  'i».  tr^^^'ïx  ^e  II,  puch'eniie  (uî- même,  la 
paralysie  da  loDg  péronier  latéraj.  ^X9ii  d((  $tr.e  Ki^iyiOi  de 
i'«9lMi«raMmt  4n^.  pj^;  tiMUil».  MICC^  <)QCi  )(^  IqA^  pâroiMer 
latéial  ai^l.aaiUM4e4  UêêA^  aaoftU  pain.  O'iuà  «hM»  oftléi» 
comme  je  trouve  dans  ces  cas-là(  oM  fBtaactwia  itai  eoiiM 
péronier,  des  eileMMV»  «I  d«  jamliier  MMémvF,  je  m  puis 
admettre  que  le  loug  péronier  animé  par  ie  neiT  popiité 
eiteme  sera  paralysé,  tandis  qnt  lesf  âutreii  museler  animés 
par  le  même  nerf  seront  contractures,  et  cela  ciin  d^g  sujiçts 
qui  n*ont  ni  convulsions,  ni  choré^^  ni  hystérie.  Voit-pn 
jamais  rien  de  semblable  sur  d'a\^re^  poiAtç.  ^ff,  ri^Ç0i\pi9ieT 
Est-ce  que  quand  la  branche  piiprQpd^  i)U  i|^Crwii4l  ^  1^ 
troisième  paire  sont  malade^»  jfkQ/^^  «QJ^qs  qild<llMMf->iiAS  des 
muscles  qa'îli  «tteiga^  ae  parâlyaart  el  d'aairia  ■•  «m- 
tracturer? 

Quant  à  la  contracture  du  tong  périmer  lalénl,  je  ne  la 
nie  pas.  M.  Duchenne  en  a  cité  un  exemple  tsset  j^trant 
chez  un  jeune  enfant  choréique.  Itfais  je  rappeUe  encore 
que  je  parle  des  adolescents  non  choréiqueis,'et  qi;çda^s^  )es 
faits  dont  j*ai  été  témoin  il  y  avait,  à  la  suite  d*une  douleur 
préalable,  contracture  simultanée  des  muscles  antérieurs  et 
externes  de  la  jambe,  et  non  pas  du  long  péronier  latéral 
seolemenL 

—  A  quatre  heures  et  demie,  l'Académie  se  forme  en  co- 
mité secret. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADËinE. 

Étude  fommaire  rar  l'importation  du  choléra  et  lee  moyeni  de  la  pré- 
venir, par  MM.  les  docteurs  Pirondi  et  Augustin  Fabre. 

Aelas  de  las  sesiones  del  congreso  medico  espagnol  eelebrado  en  Madrid, 
septembre  i86A  (présenté  par  M.  Cerise). 

On  the  eattie  plague  ;  or  contagions  typhus  in  homed  eatUe,  par  M.  H. 
Bourguignon  (présenté  par  M.  Boule j). 


18À  0UTRÂ0I8  OrriRTS  A  L'ACADiMll. 

Traitement  da  choléra^  par  M.  le  docteur  Dapuy  (de  FrAnelle). 

Oasenrationi  ed  experienxe  auiraiioDe  profllattica  e  curati?a  del  rame 
e  Buoi  préparât!  nel  colera  aiiatico,  del  dottor  Alfonao  de  Rogats. 

The  antécédents  of  cancer,  by  Charles  H.  Moore. 

Moyens  simples  et  bciles  de  combattre  le  choléra  asiatique,  la  peste  et 
la  fièvre  jaune,  par  M.  Em.  Rebold. 

Du  pied  plat  valgus  par  paralysie  du  long  péronier  latéral  et  du  pied 
creax  valgus  par  contracture  du  long  péroaier  latéral,  etc.,  par  M.  le 
docteur  Ducbewie  (de  Boulogne). 

Journal  des  connaissances  médie%les  pratiquas,  n.  Si. 

Gasette  des  eaux,  n.  389. 

Kl  Genio  quirurgico,  n.  50&. 

Union  médicale  de  la  Provence.. Octobre. 

L'Abeille  médicale,  n.  A6. 

Le  Courrier  médical,  ïu  45. 

Le  Mouvement  médical,  n.  SI. 

Gasette  médicale  de  Paris,  n.  A5. 

Galette  médicale  de  l'Algérie,  n.  10. 

Journal  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques.  Noyembre. 

Journal  des  savants.  Octobre. 

L'Union  médicale,  n.  133  à  135. 

Gasette  des  hôpitaux,  n.  131  i  133. 

La  France  médicale,  n.  89 et, 90. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'AcadéoBie  des  scieneee, 
t.  LU,  n.  19. 


SÈÂlfCB  DU  21   MOTEMBEK  1865. 


É8»B1V€B  DB  H.  B01JCHABBAT, 

VlCI-PBiSIDlirT. 


Le  proeès-T^bal  de  la  dernière  séance  est  la  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

H.  le  ministre  de  l'agriculture^  du  commerce  et  des  tra- 
vaux publics  transmet  à  l'Académie  : 

h  Une  noavelle  communication  de  M.  le  docteur  Guttb- 
aiOGS ,  chirurgien  à  Birmingham»  sur  un  nouYeau  procédé 
de  son  invention»  pour  Textraction  de  la  pierre.  (Renvoi  à 
l'examen  de  M.  Gosselin.) 

U.  On  mémoire  de  M.  le  docteur  Lxbbl  sur  les  différentes 
de  choléra  qu'il  a  eu  l'occasion  d'observer.  {Com- 
du  choléra,) 

m  De  nouvelles  explications  de  M.  le  docteur  Pons  sur 
un  nouveau  mode  de  traitement  du  choléra.  (Mime  eam" 
WÊiatimu) 

Vf.  Une  demande  de  renseignements  au  sujet  de  l'analyse 
bile  récemment  d'une  source  d'eau  minérale,  située  dans  la 
eommone  de  la  Neuvelle-lès-la-Gharité«  {Ccmmimondeitaux 
wdnéralev) 

V.  Trois  rapports  de  B.  le  docteur  Jobist  sur  divers 
togeia.  L'un  de  ces  mémoires  est  renvoyé  k  l'examen  de 
lOL  Blache  et  Roger  ;  l'autre  à  MM.  Chevallier  et  Gubler  ;.  le 
Iromème  à  la  commission  des  épidémies. 

VI.  Les  recettes  et  les  échantillons  de  plusieurs  remèdes 
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contre  on  grand  nombre  de  maladies.  (CommiMtùm 
secreti  et  nouveqi^,) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  H.  le  docteur  BonaGoiGiioif  écrit  à  TAcadémie  pour  pro- 
tester toBtre  les  asserlioBs  émises  par  H.  ftoulej  en  déposant 
snr  le  bureau  l'ouvrage  4udU  AQnngfiignon  sur  le  typhus  con- 
tagieux des  bétes  à  cornes. —  La  lettre  ainsi  que  Touvrage  de 
H.  Bourguignon  sont  renvoyés  à  M.  Bouley,  pour  être  l'objet 
d*un  rapport  verbal. 

Il;  M.  BomfAiv  adresse  1  TAcadémie  une  note  intvtiilée: 
Examen  du  rtgmpr^  ^flf^Ço-l^gaf  dji)  499^^^  Ç^J^^^^*  (Renvoi 
àM.Ricord;) 

IIF.  Note  sur  m  mode  de  traitement  da  choléra,  par  M.  le 
docteur  John  Gâson.  {Commission  du  cMéra.) 

Ï9,  H.  le  docteur  Avrard  demande  et  obtient  Pautorisation 
de  retirer  des  bureaux  un  ttatail  snr  la  genèse  dans  l'espèce 
humaine^  dont  il  est  Pairie^. 

y.  M.  Larikt  dépose  sur  le  bureau  : 

F.  Un  travail  de  ■•  le  docteur  BErrELim  père  snr  h  com- 
pression digitale  comme  traitement  des  anévrfsmes. 

IL  Une  liste  des  titres  de  M.  le  docteur  GotPON  (de  Laon), 
à  la  filaee  dAconiespondaiit.  (Raprès ^tdésirdt  leurs autears, 
Qfi»  iTWên  spAl  raavQyi^ .;  Kum  à  la  aumiiûasioa  «Us  oorrea^ 
pondants  nationaux,  l'autre  à  celle  des  correspondai^taélMmr 

RAPPORTS. 

Rapport  SUT  les  épidémies  qui  ont  régné  en  France  en  iMft, 
par  K.  w  InoAiAM^  aq  uûm  4ê  la  osp^Disakn  peraïa- 
ie«te  Aes  épidtoiesi 

Oe  TKppori  sera  imprimé  dans  le  tome  XXTII  des  Mémoires 
de  r  Académie. 

'    ^  U.  Lamst  renoutelle  la  proposition  fiiite  par  Int  l'aa 
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passé,  que  lectar^di  UfMli^Siîeftiii^ttAelons  les  rapports 
de  prix,  sans  exception,  soit  faite  en  séance  pabliqae. 

—  H.  LB  pRÊsiDiNT  déclare  que  la  proposition  de  M.  Larrey, 
appuyée  par  HM.  Booley,  Cloqaet  et  J.  Goérin,  sera  soumise 
au  ^Qiflil. 

—  A  quatre  heures  et  dwùêv  ViAeiéémie  se  forme  en  comité 
secret  pour  entendre  la  lecture  des  rapports  sur  les  prix. 

OUVRAGES  OFFERTS  ^  l/A,CfLÎftmZ. 

Journal  de  ranatomie  et  de  la  physiologie  normales  et  pathologiques  de 
rhomme  et  des  animaux,  publié  par  M.  le  profesfepf  C^.  Robin,  1'*  et 
2«  années,  iSS^-lSêé*  (pKsetHé  par  hauteur). 

Dictio^n^re  de  lhéra^uti<^e  mé^ca}e  ^t  (^^rgjiçfjif ,  f^  |fM,  les 
docteurs  E.  Bouchut  et  Armand  Desp^és,  i'*  pi^e.  Paris^  \^^  (i?r^nt4 
par  M.  Velpeau). 

-  Bllria  QlibllMnm^fim^  <v  !•»  aUératlMi  étbmt§9pâqoêt  «l  sur  les 
hhIdAcii  e^F^^alAf.  dqqi  fU^  4k>ti|d««l.  par  M.  ki  doQtettf  %.  OriMmki 
(présenté  par  M.  Gosselin). 

Traité  théorique  et  pratique  des  maladif  des  yeux,  par  M.  1^  docteur 
t.  Weeter^  t.  TI,  t*''  tue.  (prSsentl  par  M.  Larrey). 

Vnhé  iae  tamenire,  twf  M.  lé  doeteur  Paul  Bkvea,  1 1**,  dêt  tamrars 
en  général.  Paris,  1866  (présenté  par  M.  Béetard). 

Traité  sur  la  naturelle  si^p  çt  l|q  trMt9lP«Dt4^cl)ql^ra,  Qav.l|.  l^i|oe- 
teur  J.  F.  S^rée.  Pau/1865. 

Les  petites  causes  de  nos  maladies,  p^r  M,.  le  <|octeur  Ed.  Féra^d. 

Traitement  du  choléra,  par  M.  le  docteur  Dupuy,  de  Frenelte  (présenté 

Là  propagation  du  fy^ltl^  Wm^  4aMlT»«JW>>*iHPy  K.  k^  #apllip 
Jules  Worms. 
La  France  médicale,  n.  91  et  92. 
La  Médecine  eofttemporaihe,  d.  ÎS. 
Gasette  hebdomadaire  de  médec(ua  el  4s  «Uraigle,  a.  49. 
Gasette  des  eaux,  n.  399. 
Reme  d'hydittli^  afl4âkaltt»  n.  iflr« 
Revue  de  thérapeuti(|ue  médico^-phirurgicale,  p.  29. 
Reme  médicale  française  et  étrangère,  15  novembre. 
BttHetiii  gèaéril  d»  thérÉpeulM*,  '45  lioivtaibre. 
Archires  de  médecine  navale,  n.  11. 
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PRftSIBBHCB    BE    ■.  B*IICBA»»AT, 


Le  procte-verbal  de  la  derni^  séance  est  la  et  tàojpui. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

H.  le  miaistre  de  I  agricalture ,  do  commerce  et  des  tra- 
vaux pnblics  transmet  à  l'Académie  : 

L  Divers  mémoires  imprimés  intéressant  psrticnliémnent 
l'hygiène  publique  de  la  ville  de  Bordeanx,  offerts  à  la  Com- 
pagnie par  U.  le  directeur  Harmissi. 

II.  Ud  rapport  de  H.  Jobmt  (de  Guyonvelle)  sur  les  vac- 
ciuaLions  ei  revaccinations  qu'il  a  pratiquées  en  1M5. 
(Commùtion  de  vaceàu). 

III.  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Chàuxt  sur  ane  épidémie 
de  varîoloîde  qui  a  régné  dans  l'arrondissement  de  Sargue^ 
mine.  {Commùnon  des  épidémies.) 

IV.  Un  rapport  de  H.  Esni  sur  nue  épidémie  de  variole 
qui  a  régné  à  Hemilly.  {Même  eommi'cntm.) 

V.  Les  recettes  de  divers  remèdes  contre  l'angine  conan- 
neuse,  la  diarrhée,  le  choléra  et  les  hémorrhoides.  (Conunûhbn 
des  remèdes  lecrtU  et  nouveaux.) 

CORRESPONDANCE  IIANDSCRITK. 

1.  H.  le  docteur  Castil  (de  Nancy)  adresse  k  l'Académie 
deux  mémoires  sur  la  régénération  du  vaccin.  iCommitnttn 
de  vaccine.) 
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II.  MM.  GusBT,  Gaumas  et  Dmoft  soametteQt  chacun  à 
rAcadémie  une  note  sur  le  choléra  et  son  traitement. 

III.  M.  Chaieièei  dépose  sur  le  bureau  deux  modèles 
d'aigaiiles,  qu'il  coosidëre  comme  pouvant  simplifier  les 
sutures  métalliques. 

IV.  M.  FxE,  membre  de  rAcadémie,  informe  ses  collègues 
que  M.  le  docteur  L'herminier  père  Jui  écrit,  à  la  date  du  8  de 
ce  mois,  que  le  choléra  vient  d*éclater  à  la  Guadeloupe  avec 
une  grande  intensité.  {Cammiaion  du  choléra.) 

Voici  un  extrait  de  la  lettre  de  M.  L'herminier  : 

«  Depuis  le  22  octobre,  nous  sommes  la  proie  du  choléra 
sans  saToir  d'où  il  nous  vient.  Point  de  navires  suspects, 
point  de  caravane  de  la  Mecque,  point  de  chemin  de  fer  pour 
nous  l'apporter.  Il  est  né  dans  nos  marais,  et  en  seize  jours 
nous  avons  perdu  150  personnes  dont  les  quatre  cinquièmes 
nègres,  le  reste  métis  ou  de  couleur,  plus  quatre  blancs 
créoles,  trois  femmes  et  un  homme,  dans  de  détestcibles  con- 
ditions d'hygiène  et  de  santé  habituelles.  Les  symptômes 
sont  :  vomissement  et  diarrhées  rizacées,  algidité  des  plus 
jffoooDcées,  crampes  et  cyanose  rares,  mort  en  quatre,  six, 
huit,  doaze  on  dix-huit  heures. 

»  Dans  les  cas  seuls  de  diarrhée  prémonitoire  ou  de  fièvre, 
nous  aTons  des  succès  à  peu  près  assurés  ;  les  vieillards  sont 
sortoot  emportés;  dix  enfants  de  trois  à  douze  ans  ont 
succombé. 

9  Voilà  one  introduction  sans  introducteur  et  une  spon- 
tanéité parfaitement  prouvée;  localisée  d'abord,  la  maladie 
s*esi  étendue  sur  la  ville  (Pointe-à-Pitre),  qui  se  trouve  dans 
les  meilleures  conditions  possibles  de  salubrité.» 

RAPPORTS. 

M.  Piooux,  an  nom  de  la  Commission  des  eaux  minérales, 
donne  lecture  du  rapport  général  officiel  sur  le  service  des 
eaox  minérales  en  France  pour  Tannée  1863.  Ce  rapport  se 
compose  de  deux  parties,  l'une  dogmatique,  sur  la  diOérenee 


iH  ummn. 

foDdaoKDUle  qui  exiilc  «nite  Iw  na|«diM  ujtMl  dt  les 
maladies  chronii)Des  et  sur  I'icUob  des  eau  nûMnla  m 
géoéral  daos  les  maladies  de  ce  dernier  ordre;  la  secoode, 
qoi  est  la  partie  admiDistraiive  oo  officielle,  consiste  dans  le 
tbmpii  rendu  el  l'analyse  des  rapports  partiels  et  des  travaux 
spéciaux  envoyés  à  l'Académie  par  les  métlecias  inspecteurs. 
ApTts  11  leelM-e  de  ce  rafïport.  sur  une  fA^positi^A  de 
M.  l.  Gilirinappdyte  par  N.  Diitois(H'AniAi#),  M  M.  i,am)f , 
et  à  la  faite  d'oue  courte  dHcUsBioft-,  l'AnidéiTile  AécHle  que  la 
partie  dogmatique  de  ce  rapport  sera  distraite  àt  l'eaflemMe 
ds  travail  du  rapporteur  et  rfMfvée  po«r  tne  dtscttSsion 
«lléricnrc,  «pris  publication  dans  te  OÙlleltk. 

Rapport  général  à  San  Eic.  H.  le  ministre  d«  l'agrîcaltHC, 
du  commerce  et  des  travaux  publies,  sur  le  service  médical 
des  eaux  minérales  de  la  France  pendant  l'anaée  lUI, 
fait  au  nom  de  la  Commi^ioo  perauoenle  de*  eatix  Mi- 
nérales de  l'Académie  impériale  de  médecine  t  par  H.  Pl- 
DODX,  membre  de  cette  Académie,  médecin  de  l'MplIal 
Lariboisière,  inspecteur  des  EUux-Bonnes. 
Hoiaienr  le  Ministre,  panni  tes  attributiou  qui  eompOMt 

voire  ministère  des  intérêts  otalériHa,  la  plus  noble,  sans 

doDie,  est  celle  qui  vous  cMfle  la  haute  surreillaDCè  de  la 

santé  publique. 
Voea  l'embrasiei,  cotnme  la  médecine,  sens  ses  troiëgnUlils 

aspects  : 
1*  L'hygiène  sociale,  dont  l'œil  est  outtrt  sHr  (ooteS  les 

circonstances  publiques  capables  de  Tavoriser  le  déftloppe- 

nent  ina  maladies  ; 
2*  Les  épidémies,  maladies  des  popnlalioM,  qA)  sont  lés 

types  et  les  foyers  intermittents  des  véritables  maladies 

aigufis  ; 

3*  Les  eaux  minérales  qui  's'appliquent  ï  la  cure  des  ma- 
ladies chroniques. 
Pour  vous  éclairer  sur  ces  trois  divisions  biea  dislioctes 

de  la  médecine  cl  du  ministère  de  la  sMtè  publique,  l'Ëàat  a 

placé  près  de  Votre  Sicellence  : 


piDoux.  —  soa  ua  xaiix  nmiiALis.  iH 

1*  Un  cou  i  té  consal^ttf  d'hygiène  (wbliqae  ; 
2'  Le  corps  des  médecins  sanitaires  et  des  médecins  des 
épidémies  ; 

3*  Le  corps  des  médecins  inspecteurs  des  eani  miné- 
rales; 

A"  Enfin,  TAcadémie  impériale  de  o^ecioe»  dont  la  haute 
consultation  rassure  la  société,  stimule  el  dirige  lascienoi. 
L'importance  des  médecins  sanitaires  et  des  médecins  des 
épidémies  frappe  immédiatement  tous  les  yeoi. 

Lorsqu'elles  revêtent  le  génie  épidémiqofi,  les  maladies 
aiguës  sont  précédées  par  la  terreur  publique.  Tout  la  monde 
se  sent  menacé,  parce  que  ces  fléaux  ne  comptent  ai  «vec 
rtge,  ni  avec  la  force.  Dans  celte  médecine  exceptionnelle, 
tout  parait  dramatique.  L'imagination  populaire  prête  à  la 
maladie  et  au  médecin  des  proportions  presque  sumatujrelldk 
Une  responsabilité  redoutable  çése  donc  sur  celni-cit  e^r  sa 
mission,  pleine  d'honneur,  l'est  quelquefois  de  danger.  Dans 
tous  les  caSt  elle  n'est  pas  contestée  et  s  impose  d'urgence. 
Il  n'en  est  pas  ainsi  pour  les  maladies  chroniques. 
Les  familles  et  les  générations  s'y  éteignent  sans  émotion 
publique  et  sans  terreur  individuelle.  Elles  ne  sont  pas  con- 
tagieuses, mais  elles  sont  héréditaires,  ce  qui  est  pis.  Elles 
ne  sont  pas  épidémiques,  mais  elles  tuent  en  tout  temps, 
dégradent  l'homme  lentement,  et  l'enlèvent  à  la  société  bien 
longtemps  avant  de  l'enlever  à  la  famille. 
,  Les  vides  intermittents  faits  par  les  épidémies  stimulent 
l'instinct  de  la  multiplication  ;  ils  se  comblent  vite  et  d'eux- 
mêmes.  Ceux  que  creusent  les  maladies  chroniques  ressemblent 
k  une  ulcération  qui,  en  même  temps  qu'elle  détruit^  affai- 
blit la  force  réparatrice. 

La  civilisation  fait  reculer  partout  les  maladies  épidé- 
miques. Mais,  si  elle  donne  k  l'homme  l'aisance,  la  moralité 
et  les  lumières  qui  devraient  lui  apporter  Teucrasie  et  la  lon- 
gévi^,  elle  ne  loi  donne  ces  trois  bienfaits  ni  en  même 
temps,  ni  dans  la  même  proportion  ;  et  dès  lors»  ce  qui  de- 
vrait être  un  instrument  de  progrès  pour  la  santé  indivi- 
duelle, peut  se  cbanger  pendant  longtemps  en  causes  inces- 
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samment  agissantes  de  maladies  chroniques  et  d'épuisement 
des  races. 

Il  est  donc  temps  qae  les  États  se  préoccupent  plus  qu'ils 
ne  font  fait  jusqu'à  présent,  des  causes  et  des  remèdes  des 
maladies  chroniques  au  point  de  vue  de  l'amélioration  phy- 
sique croissante  de  notre  espèce  et  des  sociétés  humaines. 
Il  importe  de  prévenir  leur  abâtardissement  et  de  les  régé- 
nérer indéfiniment.  Leur  solidité  morale  est  à  ce  prix. 

Sans  rechercher  ici  toutes  les  questions  aflérentes  à  ce  grand 
travail,  et  qui  s*of!rent  au  législateur,  au  philosophe  et  au 
médecin  ;  sans  indiquer  même  à  l'hygiène  sociale  et  privée, 
à  l'hygiène  physique  et  morale,  toutes  les  voies  qui  s'ouvrent 
devant  elles  pour  atteindre  patiemment  le  but,  la  Commission 
permanente  des  eaux  minérales  près  de  l'Académie  impériale 
de  médecine,  se  renfermant  strictement  dans  son  rôle,  vou- 
drait montrer  aujourd'hui  à  Votre  Excellence,  que  ces  médi- 
caments naturels  répandus  si  généreusement  par  la  nature 
sur  le  sol  de  notre  patrie  sont  une  des  sources  considérables 
de  la  santé  publique  au  point  de  vue  des  maladies  constitu- 
tionnelles et  héréditaires,  de  ces  maladies  des  familles  qui 
atrophient  les  générations  et  menacent  la  société  dans  ses 
racines. 

Avant  de  mettre  sous  vos  yeux  et  de  résumer  Tétat  du 
service  médical  des  eaux  minérales  pour  Tannée  1863,  d'après 
les  rapports  de  HM.  les  médecins  inpecteurs,  elle  espère  vous 
convaincre,  monsieur  le  Ministre,  qu'il  y  a  dans  ce  service 
et  dans  Tinstilution  organisée  pour  le  remplir,  nonnseule- 
ment  une  garantie  pour  la  protection  des  sources  et  la 
meilleure  appropriation  des  établissements  thermaux  à  l'em- 
ploi méthodique  des  eaux  minérales,  mais  uu  centre  perma- 
nent de  renseignements  officiels  sur  le  mouvement  général 
des  maladies  chroniques,  sur  leurs  rapports  entre  elles,  sur 
leur  marche  et  leurs  métamorphoses  ;  et  que  l'inspection  des 
eaux  minérales,  instituée  par  TËtat,  doit  remplir,  à  l'égard 
des  maladies  chroniques,  le  même  rôle  que  rinslitulion  des 
médecins  sanitaires  et  des  épidémies  par  rapport  aux  ma- 
ladies populaires.  Cette  vérité  paratt  d'ailleurs  implicitement 
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reeoonoe  par  ce  fait,  que  TadmiiiisiratioD  a  conceolré  daos 
les  mêmes  mains  la  sorveillance  générale  et  la  hante  inspec- 
tion de  tons  ces  services. 

Mais  comment  le  corps  des  inspecteurs  des  eaux  minérales 
pent-il  fournir  sur  l'état  de  la  vitalité  constitutionnelle  d*une 
nation  à  un  moment  donné  de  sa  civilisatiou,  des  rensei- 
gnements positifs  et  féconds?  Et  quel  inlérét  penveot  avoir 
les  gouvernements  chargés  de  Thygiéne  publique,  à  savoir  la 
filiation  des  maladies  chroniques,  les  atteintes  qu'elles  por- 
tent à  In  physiologie  des  sociétés  et  à  la  vigueur  des  familles 
qui  en  sont  le  soutien  ? 

Ces  problèmes  sont  nouveaux  et  pleins  d'avenir.  L'Aca- 
démie de  médecine  a  mission  pour  les  traiter.  L'étude  et  la 
solution  de  ces  sortes  de  questions  sont  même  sa  principale 
raison  d'être.  Le  rapport  qu'elle  adresse  chaque  année  à 
l'administration  sur  le  service  médical  des  eaux  minérales, 
loi  en  offre  l'occasion  la  plus  naturelle  et  lui  en  fait  presque 
on  devoir. 

Les  cahiers  que  Tadministration  fournit  aux  médecins 
inspecteurs  pour  rédiger  leurs  rapports  annuels  témoignent, 
non-seulement  de  sa  sollicitude  pour  les  eaux  médicinales 
naiarelles  et  les  établissements  où  on  les  administre,  mais 
encore  de  l'importance  qu'elle  attache  à  conu^tire  les  résul- 
tats thérapeutiques  que  l'art  en  obtient.  L'administration 
s'intéresse  donc  k  la  médecine  hydro-minérale.  Soucieuse  de 
la  santé  pnblique  et  de  la  sécurité  de  chacun,  elle  veut  sa- 
voir ce  que  valent  dans  le  traitement  des  maladies  chroni- 
ques, ces  médicaments  puissants  dont  elle  autorise  et  protège 
tes  sources,  et  qu'elle  n'abandonne  pas  sans  sorveillance  mé- 
dicale à  l'exploitation  purement  commerciale  de  leurs  pro- 
priétaires. 

Cest  beaocoop,  mais  ce  n'est  pas  encore  assez  ;  et  on  ne 
doit  considérer  ce  qui  se  fait  que  comme  un  acheminement 
vence  qui  devrait  se  faire.  Il  semble,  ea  effet,  que  l'admi- 
nistration ait  à  demander  autre  chose  aux  médecins  inspec- 
leors  que  la  relation  des  cas  individuels  traités  par  eux  au 
oMjen  de  leurs  sources  médicinales.  Ces  résoltats  peuvent 
T.  zxzi.  ir  5.  13 


Men  Btonrir  d«  matériftint  poat-  )ft  ciMnpoMllolti  d'dn  MAîê  de 
thértipetfttqile  dés  eimt  mioérAlefe,  m«»s  ils  !90tit  d'une  itéri- 
lilé  complète,  ou  tout  aa  moins  d'utte  dfiHtê  bien  iildireetè, 
nojpoim  de  tue  des  grand»  ibtéréls  sanitaires  d'tiiie  nftiion 
et  de  Taitiélidrdlien  physiqvie  dé  IV^pècë  m  deà  ^bdéiés.  Ur, 
h  ee  deo-dier  point  de  vue,  tfn  Mi^il  pas  bien  quels  fnâîs 
radmtnistrttido  peat  se  prbftilHJre  d'en  tîrclr^ 

Les  cadres  tracés  à  l'taspfeètibD  médicale  deiâ  eatix  he  peu- 
vent donc  être  considères  que  oimtihe  ma  |]^h1je^  pHÈ  tfàas 
dbe  tdie  bxeetledte  i  ce  dont  des  frierres  d'aneme  dcètfnél»  à 
supporter  le  faite  de  rédifice. 

JEû  elét,  pdbr  l'admiaistratioD  dada  ses  r8p|>brts  aireb  la 
Isauté  pabli((ue  qs'elle  prot^erarec  ramétif^tidn  i)t]yM(}be 
de  Vhomme  et  dessoetéiés  qa'MIe  doit  b^»rfser  par  tbotes  les 
graades  mesuk*es  qui  sont  à  sa  dispositioii  ;  (lour  Vadmiliisif a- 
Ubn>  disens-Dous,  le  faite  de  rédiflce^c'ëin  bien  ineltts  ta  idéde- 
eiae  de  rifadividt  qoe  Ik  médecine  de  l'espèce.'  Or^  v'l9-à-?i£;  de 
cette  médecine  sociale,  la  médecine  individuelle,  telle  qu'elle 
est  comprise  et  pratiquée  jusqu'à  nds  jours:,  n'««t  ^  le  but, 
die  n'est  qu'un  noyen:  te  bvti  ri  faut  le  répéter,  c'est  la 
èédecloe  de  Tespècej  La  faiédedine  de  Vespèee  cotisiste  à 
prévenir  lu  maladie  chez  Tiadividu.  Saas  ellej  \é  médecine 
de  rindividUi  qui  de  i'ecMpe  que  des  Mts  accempifs  ou 
des  maladies  formées  et  cllœaifiables ,-  esc  une  médecine 
bien  précaire.  L'idéal  serait  de  les  sebordonher  et  de  les 
mir. 

L^État  remplit  b  missien  tbédicate  relatif énietft  aoïc  tivà- 
ladies  ftigucs  éi  épidédfiqbes  par  Tinlbrinéd faire  de  son  eo- 
ttiité  d'hygiène  el  de  son  institatibn  deë  rîiédéeiifê  i^^bii^res 
mdee  médëcrdsdés  êpldéniies.  Il  Ni  ré^te  àKfërbplir,  mais 

par  d'autres  moyens,  relativement  aux  maladies  ehronîqoes, 
^nt  ThilérmMMire  des  tbëdeclns  inêp^i^iïVé  m  Âiut.  nliné- 

raiës.* 

Là  Gômnlilisidh  peiïéei  en  èSèt,  <jue  i'idi^péclioki  des  sodinés 
médltinales  destinées  eitcitisltetnedt  au  ti^altèfÉiém  dèè  I0a- 
ladlès  ehrcmiqdes  f^dl  fournir  à  TËiat  dîés  dotuffieuts  pi<é- 
tMt  tsnt  leé  cKëèe^)  lé  Mtofèmt^Hty  les  trafa^mations, 
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i* issue  dernière  et  la  prophylaxie  de  ces  maladies.  Ce  but 
serait  atteint  par  deux  ordres  de  moyens  : 

1®  En  organisant  entre  tous  les  élablisseroents  thermaux 
des  relations  obligatoires,  des  échanges  de  renseignements 
officiels  qui  permissent  de  connaître  la  marche  et  les  meta* 
morphoses  des  maladies  chroniques  par  la  série  des  traite- 
ments et  de  ledrs  effets  que  les  màtades,  leurs  ascendants, 
leurs  collatéraux  auraient  subis  dans  les  diverses  sources  mé- 
dicinales auxquelles  ils  se  seraient  successivemeni  adressés. 
Ces  relations  et  ces  échanges  auraient  pour  but  d^  connaître 
les  lois  de  dégradation  de  ces  maladies  dans  les  indivi- 
dus et  les  générations,  de  remonter  auic  types  iniliaux  d'où 
ces  dégradations  procèdent,  et  de  les  pi*évenir  à  ieiir  ori- 
gine. 

2*  Eii  popularisant  dans  toutes  les  classes  de  la  société  t*im- 
pbrtance  de  la  médecine  préventive  des  maladies  chroniques, 
non-seulement  par  tous  les  moyens  empriinlés  i  Thygiëne 
{)ublique  et  privée,  mais  surtout,  et  inséparablement,  par  les 
eaux  médicinales  ei  appropriées. 

Pour  être  comprises,  ces  deux  propositions  supposent  dans 
le  sens  médical  commun  et  dans  l'esprit  des  médecins  in- 
ispeclèdirs,  certaines  botions  générales  peu  répandues  par  les 
écoles,  et  qu'il  Tant  esquisser  à  grands  traits. 

Dans  ce  qu'il  à  de  plus  humain,  le  langage  de  la  médecine 
peut,  monsieur  le  Ittinislre,  être  accessible  k  tous  les  hommes 
cultives. 

On  ddit  méine  dire,  qu'une  certaine  virginité  scientifique 
sur  ces  questions,  met  la  pensée  dans  une  heureuse  condition 
de  droiture  et  d'indépendance.  L'administration,  elle  sur- 
tout, qui  n*est  pas  obligée  de  connaître  la  science  spéciale  de 
Técole,  à  besoin  qu'on  ne  lui  présente  que  là  plus  haute 
et  la  plus  claire  sommité  des  choses. 

Le  caractère  essentiel  des  maladies  chroniques  constitua 
tionnelles,  c'est  d'être  héréditaires.  Cela  seul  suffit  à  démon- 
trer qu'elles  s'attaquent  aux  nases  de  l'organisme,  à  ce  qu'il 
y  a  en  faous  de  permanent  ou  de  constitutionnel,  et  non  à  ce 
qu'il  y  a  d'accidentel  et  de  transitoire  ;  cette  dernière  partie 
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mobile  et  adventive  de  nous-méme,  formaot  plutAl  la  matière 
des  maladies  aiguës. 

Puisque  nous  n*apportoos  pas  toutes  formées,  eu  naissant, 
les  maladies  chroniques  dont  le  principe  nous  a  pourtant  été 
transmis  héréditairement,  il  peut,  il  doit  y  avoir  un  traite- 
roeni  préventif  de  ces  maladies  basé  sur  Texistence  de  cer- 
taines dispositions  organiques  encore  compatibles  avec  la 
santé,  et  dont  Fart  doit  s'appliquer  à  corriger  les  exagérations 
dès  Tenfance. 

En  dehors  des  tempéraments  proprement  dits,  on  observe 
chez  tous  les  enfants  des  indispoi^itions  habituelles  en  appa- 
rence peu  sérieuses,  de  certaines  petites  servitudes  organi- 
ques à  formes  aigués  mais  récidivantes,  qui  ne  sont  autre 
chose  que  la  fleur  des  maladies  chroniques  dont  les  fruits 
mûris  par  le  temps,  se  développeront  dans  Pftge  adulte  et 
empoisonneronl  la  vieillesse,  s'ils  laissent  Thomme  franchir 
rftge  de  retour. 

Or,  remploi  méthodique  des  eaux  minérales  est  un  des  plus 
sûrs  moyens  de  produire  ces  modifications  lentes  et  constitu- 
tionnelles dans  le  but  de  faire  dominer  chez  les  enfants  des 
qualités  contraires  à  ces  tempéraments  menaçants,  surtout  à 
ces  affections  encore  superficielles  et  fugaces,  qui  ne  disparaî- 
tront un  instant  à  la  puberté,  que  pour  reparaître  profondes 
et  fixes  chez  Thomme  fait,  sans  que  nos  nosologies  exclusive- 
ment analytiques,  puissent  saisir  le  lien  caché  qui  unit  ces 
manifestations  éphémères  à  ces  lésions  organiques  incurables. 

Le  même  sujet  pourrait  et  devrait  quelquefois  être  soumis 
à  l'usage  de  plusieurs  eaux  médicinales  différentes  successi- 
vement ou  alternativement.  On  dira  tout  à  Theure  pour- 
quoi. Quelques  années  seraient  nécessaires  k  ces  cures  pré- 
ventives. Jointes  à  la  gymnastique  normale,  aux  divers 
exercices  naturels  du  corps,  k  une  alimentation  mise  rigoa- 
reusement  en  rapport,  elles  opéreraient  des  rénovations  orga- 
niques qui  vers  I  époque  de  la  puberté  imprimeraient  des 
directions  plus  saines  k  la  force  plastique  au  moment  où  elle 
va  prendre  ses  déterminations  personnelles  et  décider  de  la 
santé  de  chacun. 
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Le  rapportenr  de  la  commission  des  eaux  mlDérales  a  joui 
souvent  dn  spectacle  de  ces  récorporalions  surprenantes  chez 
les  enfants  et  les  adolescents  qui  accompagnent  aux  eaux 
minérales  leurs  parents  malades.  Ces  enfants  n'étaient  pas 
destinés  à  prendre  les  eaux,  souvent  même  on  les  leur  avait 
interdites.  Hais  le  médecin  thermal  croyait  avoir  de  bonnes 
raisons  de  les  leur  conseiller.  On  profitait  donc  de  Toccasion, 
et  on  se  livrait  franchement  à  la  médication.  Qu*arrivait-il7 
C'est  que  les  parents  venus  aux  sources  médicinales  pour  eux- 
mêmes,  affectés  de  maladies  toutes  faites  et  quelquefois  incu- 
rables, n*en  retiraient  qu*un  médiocre  avantage,  tandis  que 
les  enfants  auxquels  on  ne  songeait  pas,  se  reconstituaient 
visiblement,  et  échappaient  peut-être  aux  maladies  que  leurs 
parents,  leur  frère,  leur  sœur,  étaient  venus  exposer  trop  tard 
à  l'action  du  remède. 

Exemple  frappant,  et  qu'on  pourrait  infiniment  multiplier, 
de  la  puissance  de  l'art  pour  entraîner  l'organisme  flexible 
de  Tenfant  dans  une  direction  forte  et  saine,  avant  que  la 
maladie  n'ait  entraîné  l'adulte  dans  une  direction  morbide 
trop  souvent  insurmontable.  Pourquoi  ces  pratiques  si  simples 
sont-elles  si  négligées?  C'est  parce  que  les  écoles  ne  compren- 
nent pas  assez  la  diiïérence  radicale  qui  sépare  les  maladies 
chroniques  des  maladies  aiguës;  (liiïérence  telle,  qu'elle  en 
exige  de  non  moins  profondes  dans  les  principes  qui  doivent 
présider  à  la  doctrine  de  ces  maladies  et  à  la  méthode  de  leur 
enseignement. 

Les  véritables  maladies  aigués  sont  indépendantes  de  notre 
constitution  individuelle.  Devant  elle,  tous  les  sujets  sont  à 
peu  près  égaux.  Les  tempéraments,  les  dispositions  innées 
propres  à  chacun,  ni  ne  tes  préparent,  ni  ne  leur  donnent 
naissance.  Elles  ne  peuvent  que  les  modifier;  de  sorte  que  ces 
maladies  sont  pour  ainsi  dire  impersonnelles,  ayant  leur 
principe  dans  ce  qu'il  y  a  de  commun  à  tous  les  individus  de 
la  même  espèce,  et  non  dans  ce  qu'il  y  a  de  particulier  à  cha- 
que personne.  Notre  genre  de  vie,  nos  mœurs,  nos  habitudes 
n'ont  donc  pas  sur  leur  production  la  même  influence  que  sur 
celle  de  nos  '.maladies  chroniques.  Celles-ci  sont,  en  effets 
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.-J^fiv|!  bien  plus  de  noas,  bien  plas  pefsppDejles,  p^rcnn^nept 

C'est  pourquoi  pous  pouvons  les  modifier  dapsleur  état  latent 
ou  dans  leur  germe  eu  nous  mo<)iti{)nt  ppu$-mêrnes^  faculté 
qui  ne  nous  est  pa§  dpnpée  à  l'égard  de^  |iial,i|die§  f^igu^ 
Dans  un  certain  nombre  de  cas  qu'on  peut  djéiern^iner,  le^ 
première^  sont  susceptibles  d^étre  traitées  préventiyi^mep^ 
ou  abstraction  faite  de  leurs  syn^ptôme^;  le^  secopde^  ne 
peuvent  être  attaquées  que  lorsque  leurs  symptômes  |^  oq,( 
manifestées.  C'est  qu'elles  ne  sont  pas  k|éréditaires. 

La  commission  disait  tout  à  Thefire»  que  celte  paédecine 
préventive  aurait  Quelquefois  besoin  du  concoure  de  plusieurs 
source^  minérales  diiïérei^tes  pour  me^^er  à  bien  la  correptioi^ 
et  l'amendement  d'une  (>fg;anis^ti(>n  adolescente  çjpffpéq. 
C'es^  qu'en  effet,  dans  un  grand  nombrp  de  [ç^,  les  tempé- 
raments sont  mixtes,  composites,  les  maladies  niix^s  pt 
bâtarde^  aus^i,  parce  que  Ijsç  tempéramep^  pt  les  mala(lies 
.  -  -^^  y^  ^^\'  assujéties  au  métissage,  ^i  q^e  rjçp  n'^t  p|u$  compu^ 

^ -^^  qu'un  sujet  présentapt  le^  attfibu^  iq^mep]^n^  upiç  4m  ^^^ 

pérap^ent  lyn^phatique  et  dif  terppérampp^  ^p^qjn,  d|f  tem- 
;*  ;\\^'  pérament  gastrp-hépatjque  ^v^  le  teippérai^e^t  nerveux,  de 

même  qu'on  voit  tous  ie^  jom^ç  d^s  maladie^  une^  cppopie  1^ 

persoppe  quj  en  çst  s^fTec^e,  dans  lesquelles  9P  {reconnat^ 

^^■rf  ^  pourtant  la  fusion  4^  l'^lémept  rbuipatiçmal  ^vec  l'élémei^^ 

sçrqfql^u^,  ou  de  celui-ci  av^ç  le  vjçe  da^tr^u^,  le  yipe  fyphi- 

litiqu^^  etc.  Qr,  il  ^i  pert^ip  qup  ce^  Mnif^  p^pfbi^os  mixte^ 

^  ou  bâtardes  peuvent  être  attaquées  dans  leur^  é|^fpçnt$  » 

4  V  ^  et  (léçopipo^,  eu  qqefqp^  ^t\^,  par  )es  9een^  çurat^fs 

cprre^popd^pts. 
Qq  pe  se  pgpre  pas  pe  que  la  fhérapeutiqoe  paç  le;  païf  ^ 
\r'i''*:^^  niédicipale^  naturelles,  peut  retirer  de  çe^  médic^^jops  alter?- 

r     *^  ,:^;  ne$  bien  a4ministrée^  dap$  |a  cqre  préventive  4<f4  tempérer» 

"'  ~ '*'  *  ments  pii^fes  e^  i\e^  maladies  bâtarde^. 

Mais  Vp  4e>orç  (Je   \^  piédecjnç  bydrp-wiflpTRle   ppé^r 
;^;'  .^  veptive,  e(  aborfli^Q^  ipaintcnant  la  piédecioje  ^^  maladie^ 

;  ;>';  chrppiqpe^  accomplies,  jl  es^  up  fi^jl  qui  do^inf;  \i^  ^héra.-r 

iùi4^^^-V»  l>eiUiquiE^  téum\P  de  ces  ma|î^dies.  P>s(  fl«'M  ç'p?^  9^  n.é« 

'"^i^  ces^rQ  qu'pe  maladie  soit  mii^  popr  ê<^  SQUgpisft  à 
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roeieneBi  des  etex  minéraled  doBt  il  tient  d*étre  qnestiôii. 

On  voit»  en  efct,  une  foule  de  malades  qoi  onl  parcouru 
successiyemeDt  prtsqne  toal  le  cercle  des  eaax  minérales.  Ils 
croient  et  lenra  médecins  trop  soirrent  aussi,  avoir  éié  atteints 
par  antani  de  maladies  radieatement  dtfibrenfes  qu'ils  ont 
fréqaenté  d-eanx  minérales  distinctes.  G'est  oné  erreur,  ils 
n*ont  eu  qu'une  maladte  primitive;  mais  cette  maladie  capi- 
tale, en  YÎeillisBaat  avec  eax  et  en  dégénérant,  a  tour  à  lotfr 
a^eoté  des  formes  «t  des  siégas  diléreots;  ei  ces  métamor- 
pbflses»  ces  productieiis  régre^ivies  et  intermittentes  d'une 
même  racitin  nneotegiqQe,  ont  passé  ponr  autant  de  maladies 
aassi  distinctes  que  te  sont  entre  elles  des  maladies  aiguës 
c(^ifiquemènt  diverses. 

Voièà  pourquoi  la  cooMHission  demandait  plus  haut  que 
des  relations  fussent  réglementairement  organisées  entre  les 
médecias  rnspccteors  des  établissements  thermim,  dans  le 
bat  de  connaître  le  moovement^  la  marebe  et  les  transfor- 
mations des  qaaMtdîes  chroniques  eliez  les  iodividins  et  dans 
les  familles. 

Rien  ne  serait  pins  important  que  cette  connaissance  •an 
point  de  vne  de  la  conservation  des  types  sains  dans  les 
familles el les  raoes,  el^ pour ]trésenrer  aoiant ^fnepbssible les 
génératteps  de  ces  maladies  censKkutionnelks  incurables  ei 
piesqae  tonjours  uMrtelles,  dent  les  ones.  désimenl  rbomme 
de  vingt  à  trente-ehiq  ans,  dand  la  première  (Anse  de  sa 
cart ièie  sfciaie;  dont  les  autres  l^arrécent  de  quarante^einq 
k  soixante  ans,  au  milieu  ou  avant  le  déclin  de  la  vtritité  de 
sencBurie. 

Un  mot  d'explication  devient  ici  nécessaire. 

fontes  les  maMies  ohroùiqiies'  ne  sent  pss  également 
éloignées  de  eet  état  relativement  sak)  de  l'oiganisme  qn'on 
appelle  la  santé.  U  en  résftte  que,  -comme  la  maindie  n*est 
qn^une  déviation  de-oet  état  relafivement  sain,  il  estexaet 
de  dire  qu'il  y  a  des  maladies  plus  ou  moins  saines  et  des 
maladies  pins  on  moins  malsaines  les  «es  que  les  antres. 

Qr,  H  pariât  certain,  qn^ii  y  a  une  loi  de  dégradation  on 
d'alténtion  de  pluy  efa  pi|is  greode  de  type  sain  dans  l'ordre 
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des  malulies  chroniques,  d'après  laquelle  ces  maladies  subis- 
seot  dtas  l'ëcaDotnie  de  l'iodividu  oq  de  ses  descendaols, 
des  traosrormalioDs  rétrogrades  qui  les  ront  passer  plus  on 
moins  régulièrement  des  maladies  saines  aux  maladies  plos 
malsaines  et  mortelles,  ii  travers  des  intermédiaires  assabien 
définis,  et  mille  perturbations  prévaes  qa'introd Disent  dans 
cette  série  les  mariages,  c'est-fc-dire  les  croisements. 

Si  cela  est  vrai,  comme  on  le  saura  bientAt  si  les  désirs 
i|ue  la  commission  exprime  à  l'administration  sont  salisfails. 
la  médecine  pourrait  larir  progressiTemeni  une  des  sources 
des  maladies  chroniques  mortelles  en  prévenant  la  formation 
des  maladies  chroniques  dont  on  ne  meort  pas,  on  en  diri- 
geant tnute  la  cure  de  ces  maladies  vers  l'emploi  des  moyens' 
capables  d'empêcher  leur  IransTormation  en  altérations  de 
pins  en  plus  profondes. 

Il  est  d'anlapt  pins  permis  de  le  tanler,  que/ses  dègteé- 
rations  des  maladies  cbroniqnes  relativement  saines  en  ma- 
ladies de  plus  en  plus  désorganisalrices,  se  préparent  d'one 
manière  latente. 

Leurs  explosions  ont  lieu,  en  effet,  après  des  intervalles  de 
temps  assez  longs,  souvent  même  d'une  génération  à  l'autre, 
quand  ils  ne  sont  pas  remplis  par  des  maladies  chroniques 
milles  ou  itiiermédiaires.  Dans  les  deux  cas,  il  est  positive- 
Htenl  indiqué  d'agir  préventivement,  et  comme  si  l'on  avait  à 
redouter  une  de  ces  maladies  chroniques  ultimes  qui  atta- 
quent les  bases  de  l'organisation  et  sont  nommées  pour  cela 
organiques. 

Les  ressources  de  l'hydrologie  minérale  s'y  prêtent  mer- 
veilleusemeol. 

Il  semble,  effectivement,  que  l'échelle  des  eaux  minérales 
naturelles  soit  dressée  parallèlement  à  cette  échelle  des  alté- 
rations dans  les  maladies  chroniques.  On  pourrait  donuer 
ainsi  la  formule  générale  de  ce  rapport:  les  eaux  minérales 
sont  entre  elles  comme  les  maladies  dironiques. 

On  vient  de  voir  comment  sont  entre  elles,  et  comment 
marchent  ces  maladies  dans  l'individu  ou  dans  les  généra- 
tions. Elles  procèdent  d'un  type  capital  qui  s'affaiblit  et  le 
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transforme;  elles  deviennent  mixtes  ou  bâtardes,  et  après 
s'èlre  répandues  avec  ce  caractère  en  une  infinie  variété 
d'affections  saperficielles  et  mobiles,  elles  vont  se  terminer 
dans  quelques  altérations  fixes  et  profondes.  Telle  paraît 
être  la  loi,  contre  laquelle  ne  prévalent  pas  des  perturbations 
piéroeset  expliquées.  Eh  bieni  en  suivant  la  classification 
des  eaux  minérales  la  plus  généralement  adoptée,  on  y  trouve 
des  eaux  basiques  qu'on  peut  appeller  aussi  capitales,  ce  sont 
les  sulfurées  et  les  chlorurées;  des  eaux  intermédiaires  et 
salines,  un  peu  vagues  et  indéterminées,  qui  rendent  néan- 
moins des  services  importants  et  très-variés;  ce  sont  les 
eaox  sulfatées;  des  eaux  altérantes^  antiplastiques,  fon- 
dantes :  ce  sont  les  bicarbonatées  alcaines. 

De  plus,  et  comme  pour  mieux  s'adapter  à  tontes  les 
Bomnces  et  à  toutes  les  transitions  des  maladies  chroniques^ 
eiiacon  de  ces  trois  ordres  a,  lui  aussi,  ses  subdivisions  et  ses 
variétés  naturelles  et  irès-précieuses.  Ainsi^  on  voit  les  sulfu- 
rées être,  non-seulement  sodiques  etcalciques,  mais  présen- 
ter des  mixtes  telles  que  les  sulfureuses  chlorurées,  qui  sont 
composées  des  éléments  constitutifs  de  deux  eaux  basiques 
00  capitales.  Il  est  évident  aussi,  que  les  sulfatées  on  inter- 
médiaires s'en  vont  rejoindre  les  bicarbonatées  alcalines  ou 
terreuses  par  des  mixtes  qui  opèrent  le  passage  jusqu'à  une 
indélermioation  complète.  On  voit  même  une  des  eaux  capi- 
tales les  plus  franches  et  les  plus  généreuses,  les  sulfurées, 
s  ailier  à  la  classe  intermédiaire  des  sulfatées,  et  former  ainsi 
an  loot  très-multiple  en  éléments  en  apparence  opposés,  mais 
lenfènnant  des  contraires  qu'on  trouve  souvent  réunis  dans 
les  maladies  chroniques  où  l'irritabilité  et  la  faiblesse  insé- 
parables indiquent  l'emploi  d'un  agent  capable  de  répondre 
à  ces  deux  états  simultanés  de  la  substance  organique.  Or, 
quand  la  pharmacologie  ne  parvient  qu'à  mélanger  ces  modi- 
Scateon  si  différents,  la  nature  nous  les  offre  d'elle-même, 
(undos  dans  la  plus  inimitable  unité. 

Cen^est  pastout  :  les  eaox  capitales  les  plus  répandues  ont 
lears  succédanées  et  leurs  auxiliaires  dans  certaines  eaux 
anjbqneiles  des  principes  minéralisateurs  exceptionnels  im« 


primât  (les  prPlffiétéc  singulières.  L'iode  et  le  fer  joasiil 
qiffflqyQfoiff  pe  fà\^  imppctant  dans  des  e&ox  faibles  et  peu  d^ 
termja^.  \\  ^^  cfitaiqsi  da  mang&Dèse.  Lee  propriétés  ina> 
l^pLi^ljes  de  l'aK^nic  enipicheiil  peut-être  les  eauy  bicarbo- 
n^téef  ^iqqes  de  produire  des  effets  trop  altérants  ;  et  la 
c|)a|if  plu$  recQpsti  tuante  que  la  soude,  est  déjit  ce  correctif 
i^p$  If  s  sauf  bicarbwatées  milles,  c'est-à-dire  alcalines  et 
(((fisses;  les  prapriéléssédativ^da  brome  ne  lempéreat-elles 
pas  l'^çHoo  i^re  et  bu  peu  dure  des  esux  cfaioruréest 

Qp^4  °ii  ^>t  1^  jnGDÎes  variétés  des  maladies  chroBJqaes 
qui  portent  ip  ipiree  dou.  et  combien  elles  sont  personnelles, 
00  <(oil  s^pUr  le  ptix  de  ces  variélM  non  moins  infinies 
des  eaux  médicinales  naturelles  que  la  chimie  range  poor- 
t9Dt  dauf  I4  ipitnoe  catégorie  et  nous  les  ménies  Mnomi- 
nqtjppç.  Il  pçL  donc  rrai  quti  les  dégradati»ns  si  nuancées 
d^  q^uf  nJQéfftl^  suivent  celles  des  maladies  chroniques; 
fm'pllgfi  40Dt  e^t^e  «lies  comme  ces  maladies,  et  peuvent 
s  ofirif  à  toutes  \t\ift  judications. 

La  ^uborditutioQ  desé|pB]#Dts  secoad^ires  d'uMeau  miné- 
raie  à  1)1)  p/|Lqci[W  dominant  QU  caractériatiqne,  et  qui  «er- 
v0nt  (tu  d'aufilMife  ou  àa  corKClir  à  ce  priucipt,  est  un  des 
granfi;  ^rg^  dfïj4  Rature  d«nE  lacoBstitution  et  nous  dirions 
prfiçquQ  (l^BS  l'pT'giqisatieQ  des  eapi  médicinales.  Oe  cachet, 
ou  |e  retrouve  d'autant  plus  prwiDocé  dans  ks  eaai  médi- 
cin^lf»  natmflltis,  qu'elles  son(  thermales  ou  qo^elies  pren- 
qent  Itjff  ViêW  dans  des  cpuebes  plus  profondeE  du  globe, 
4984  1^  Mirraios  (ffiiqiltf^t  Au  coatact  des  Gubetaocec  coq- 
c«(t|réq$  tt  pleinaa  d'une  énergie  cbinique  incampu«b)e 
diyit^nt  £prniflB(%q  temios QUiclËairea encore  iocandesoeats, 
l'e^n  8^  miqÉraliï^  ftv^  4Be  intimité  parfaite;  el  ce  qui  la 
di^qgHft  nks*,  c'fsL  U  ppssestuon  d'une  rictw  multiplicité 
bi^rarobJquf  d'^^nests,  fttndus,  daas  cette  ioiouiabte  oDité 
de  Rouvre  dqpt  on  a  déjà  parle- 
Les  maladies  chroniques  si  idenliqus  dans  leur  fond  an 
■Ùlieit  dse  ^fppMipeB  si  aoiqbreus  et  si  variés  qpi  en  aor- 
tist,  n'«sigt«t-«ll«e  pv  des  modificateurs  wganisés  d'aprte 
le  ttânfliJio^  CeUe  «oallIgiB  ghmid^c  le  panllélisnie  qai 
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TJeat  At  aepMer  de  loHBème  enM  Its  gtiuidattaractèrps  dw 
mtladjes  dtvooiqaes  et  ceux  qai  spéetâent  leurs  remèdce  pas 
exceikaee.  U  y  a  là  one  accommodation  qui  saisit,  une  eea- 
Tenanoe  qaq  la  scieace  poorrak  prévoir  ai  l'Mt  se  la  démolir» 
txait  chaque  joyt . 

L'etpérieBiee  peu!  seale*  eo  efBt,  nooe  apprendra  les  détails 
aduîEablesde  i  appropriation  d^s  eaux  médiciuaU^  aatureUe^ 
ao  tmitonettt  des  miiladies  chroaiqiMS.  Klla  aâ  résiwie  dan} 
les  traita  sa  iyanis  :  wiité  ai  variété  des  eSetf;  profbiidear 
d'actîfiB  ;  porlée  oa  daréa  ttés^graade  de  aatle  action  ;  diflér 
raoce  et  aouveftt  apppaition  entre  les  effeto  inmédiata  de  ces 
ramèdea  natiwela  et  ceux  de  leiifisefletaéloigpéa«  lea  premiara 
pertorbateurs ,  précipitant  en  apparence  la  nalqdie»  lea. 
avxMutaaédatirç,  répéralfors,  équtiibralmrs  des  forcea,  eCbts 
assez  aottveot  pnodniAa  après  dea  crîsaa  opérées  par  des  afacr 
tioQS  daat  les  fornaa  soit  aignSf  et  jugent  définilivament  on 
poar  loBgtaoïpa  ia  aiakdia  al^roniqiQe. 

Viûiià  en  qnte  ne  voit  famaia  av€|S  les  cessèdes  de  la  pkaih 
macie,  parce  que  lea  eMi  médiciaaka  aatnrelles  seUicîtant 
pins  pcoisiMlèBMBt  tfoi^ganÉesM,  ei  agissant  snr  loi  sekm  ses 
paopKes  kHSf  desl-kKlice  par  incubation,  laissait  Wen  pins  à 
bîte  à  ia  antnre  qoe  lea  médieananta  de  nas  offieines.  fk^ 
(fmi  là  i'idéni  d'nne  Iwnne  médecine. 

LaeomaMBsion  des  eaox  minérales  épronverait,  moasiaor  le 
Minnlfa,  la  liq^in  de  s'excuser  de  la  Ubecté  qu'elle  a  prisa 
de  TOUS  présenter  ces  longaes  considérations,  si  eatte  prépa- 
ratiiii  n'aivait  pas  élé  nécessaire  pour  disposer  volve  esprit  à 
nriaai  comprendra  kconcloaion  qu'elle  a  dqà  eo  i'honaenv 
de  vpQS  hine  ffressentir  et  qu'elle  va  repvodnire  piua  iégiti^ 
memenl  en  teraiinaal  cette  introdoelion  à  aon  rappqrt  pra- 
premeut  dit  :  il  s'agit  de  ia  cure  préventive  des  ipaladies 
dnonîques  par  les  eaux  minéraiBs. 

Bour  appKqoer  cbite  grande  méthode,  il  Tant  étse  penoadé 
quethaque  fomiUeet  chaque  iqdirîdu  a  k  principe  d'une 
maladie  eonsti tu tîonneUe  ïatepie  eu  manifeste,  à  tons  ks 
degréa  posait  d^ineubalmi  «t  d'ércdotion  ;  qoe  les  altéra^ 
tiens  les  plue  fomieHes  tt  lea  plus  graves  sont  lé  terme  d'nbe 
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série  qai  a  commencé  k  des  dyscrasies  compatibles  avec  Is 
Ti«,  quelqnerois  même  avec  la  santé;  qo'entre  ces devx points 
existent  des  degrëg  intermédiaires,  dont  chacon,  insaisis- 
sable en  lui-même,  acqoiert  ane  réalité  positive  par  la  force 
de  cootiouilé  et  d'incessante  transformation  délétère  qui 
l'anime;  que  le  médecin  doit  s'exercer  au  pronostic  de  ces 
épigénèses  pathologiqoes  de  plus  en  plus  altérante,  avant 
que  le  uatnniliste  puisse  en  diagnostiquer  les  dernières  et 
irrémédiables  productions  ;  qu'infiniment  plus  modifiables  au 
début,  on  doit  cherchera  les  modifier  alors  indéfiniment,  et 
perdre  enfin  l'habitude  de  n'envoyer  les  gens  aux  eaax  médi- 
cinales, que  lorsque  leurs  maladies  ont  les  trois  dimensions 
géométriques. 

On  petit  donc  convertir  les  orsani^mes,  monsienr  le 
Ministre,  créer  des  tempéraments,  reculer  à  l'infÎBi  la  for- 
mation des  maladies  chroniques  en  étodiant  les  lois  de  leur 
filiation.  Mille  moyens  hygiéniques  doivent  concourir  k  cette 
grande  œuvre;  mais  l'emploi  préventif  des  eaux  médicinales 
naturelles  peut  y  conlribner  puissamment. 

Elles  sont  des  modificateurs  intimes  placés  entre  les  agents 
de  l'hygiène  et  les  drogues  ol&cinales.  Moins  loin  de  l'orsca- 
nisatiooet  de  laviequecellesHii,  c'est-à-dire  beaucoup  pins 
assimilables  qu'elles,  elles  ont  le  caractère  des  bons  remèdes  : 
elles  agis^nt  pltis  en  développant  dans  l'organisme  des  dis- 
positions contraires  à  la  maladie  qu'en  attaquant  violem- 
ment celle-ci. 

Or,  la  santé  étant  le  type  ou  l'idéal  ;  ayant,  par  consé- 
quent, beaucoup  plus  d'être  que  la  maladie,  qni  n'en  est 
qu'un  accident  et  une  déviation,  c'est  sur  la  première  qu'il 
faut  s'appuyer  pour  refouler  indéfiniment  celle-ci. 

Vous  pensez,  sans  doule.  monsieur  le  Ministre,  que  si  cette 
doctrine  se  fonde  sur  des  Térités  solides,  c'est  aux  médecins 
en  général,  aux  médecins  inspecteurs  des  élablisBemeots 
thermaux  en  particulier,  qu'elle  peut  senle  s'adresser  et 
point  à  votre  ministère  :  aux  premiers,  pour  qu'ils  s'habi- 
tuent et  s'exercent  h  l'étude  des  maladies  chroniques  des  fa- 
millei=,  et  qu'ils  dirigent  vers  telles  on  telles  sonrces  médi- 
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cinales  les  enfants,  les  adolescents,  les  adalles  même, 
menacés  plutôt  qu'atteints  déjà  par  ces  maladies  ;  les  seconds, 
poar  qu  ils  loarnent  tonte  leur  attention  vers  cette  question 
de  la  médecine  thermale  préventive,  et  instruisent  Tadmi- 
nistration  des  résultats,  si  précieux  pour  la  santé  publique, 
qu'ils  en  obtiennent. 

Cette  doctrine  porte  plus  loin  que  cela,  monsieur  le  Mi- 
nistre. Permettez-nous  de  dire  qu'elle  va  droit  aussi  à  votre 
ministère  de  la  médecine  sociale  et  au  comité  d*hygiène 
placé  près  de  Votre  Excellence. 

On  ne  peut  malheureusement  pas  décréter  chez  les  classes 
pauvres  la  santé  obligatoire  et  la  médecine  gratuite  ;  et  pour- 
tant, c'est  par  ces  classes  qu'il  faudrait  commencer  l'insti- 
tution de  la  médecine  préventive  des  maladies  chroniques  au 
moyeu  des  eaux  minérales.  Une  vieille  expérience  autorisant 
à  affirmer  que  les  résultats  n'en  pourraient  pas  être  douteux, 
les  classes  riches,  plus  soucieuses  de  leur  santé  que  les 
pauvres,  ne  tarderaient  pas  à  imiter  celles-ci.  Ce  serait  aussi 
heureux  qu'honorable  pour  toutes  deux. 

Il  faudrait  que  chacun  y  mit  de  la  bonne  volonté;  que  l'ad- 
ministration répandtt  ces  idées,  encourageât  ces»  tentatives,  les 
facilitât  par  tous  les  moyens  dont  elle  dispose  ;  que  la  mairie, 
la  paroisse,  les  institutions  de  bienfaisance  usassent  de  toute 
leur  influence;  qu'on  offrit  même  des  primes  d'encourage- 
ment aux  familles  pour  les  intéresser  à  leur  bien*étre  et  à  la 
santé  des  leurs.  Si  l'on  parvenait  à  obtenir  un  commencement 
de  réalisation,  l'habitude  se  prendrait  rapidement  de  ces 
cures  préventives,  de  cette  éducation  physique  comme  de  Tédu- 
cation  religieuse  et  morale,  et  vingt  années  suffiraient  pour 
qu'on  pût  en  juger  la  valeur  et  en  recueillir  les  premiers  fruits. 
L'État  y  mettrait  certainement  plus  de  sollicitude  et  d'acti- 
vité qu'à  Tamélioration   de  la  race  chevaline.  Qu'il  en 
apportât  seulement  autant,  et  le  résultat  ne  serait  pas  douteux. 
Les  médecins  des  épidémies,  ou  des  médecius  désignés 
ad  hoc^  seraient  chargés  de  faire  des  catégories  de  sujets  des- 
tinés k  telles  ou  telles  eaux  minérales.  Ils  y  seraient  envoyés 
et  entretenus  gratuitement.  Par  qui,  par  quel  moyen?  Ce 


n'est  pas  k  flous  k  le  é\n.  NAre  tnissIoH  (l'est,  ié,  qite 
tflNilkirer  l'Ëtai  Bdr  l'etistcflcft;  d'iibe  itititeailtiti  iÉnfkimDte 
de  médecine  pattliqne  et  ^ociate.  Noaë  croyant  savoir  pom- 
VUit  i^o'iltl àbnos feoDorableË  collègups.H.  te  drfetear Bergtroit, 
i  déjk  tttopdU  celte  mesdK  (wlir  l'adttitbfâtratidh  Qéi  hk\tà 
de  mer  aux  enfauU  scrofuleui  et  pauvre,  H  Se  faift  ¥ottf 
ptliir  tela  p^l-  les  èommnntis  des  centimes  «ddlUtiiiilHâ.  Les 
teedecinsde  cltaquC  lofcfllite  Aolerrilenl  IH  tffTeiË  (iftlàtrtire 
mennllé  sur  h  toilâlillitiotl  «t  ta  sa«t^  àm  sujets  qui  SnriÉiMt 
été  soumis  à  cette  cure;  ils  M  rëfereiditWt  âbx  tMdtiCift 
llispecteiirâ  des  ètabllssemefits  t«speettfS.  Ces  fhisMIatik  de 
llflcnnients  joints  i  ceUx  qne  leS  itispecietità  retttciUerflléflt  M 
tb  tt-anèmeUraiCht  réctproquerAent  sbr  le  riid&vemeni  et  tes 
Itaniiroï-tndtîons  de^  Waladies  cbrdHfques  iildfqtiés  ph  M  itté- 
tiessîon  des  trâlteiiieDts  tbe^Iriaojt  déjlt  sublï,  Ibroieriieltt 
KiMtAt  la  iflifs  iéslt  «t  ta  plus  l&miiteUie  tnrorindtioil  qé'dn 
ptais^  désirer  sur  la  nosolOglè  nalurèllfc  de  (:éè  miiladies. 

Ce  sobt,  Abnsiear  le  ■ittiëtre,  les  Uâladles  ebtrititfjtlâs  qài 
eulëvent  le  plus  de  brii  i.  l'tgrltiblture,  \  l'Industrie,  à  l'tintiéfe, 
èbx  emploie  publies. 

Ce  ^ont  elles  qui  làiii  de  totis  beujE  qn'ellei  n'enlM^t  {as 
des  sujets  mous,  talétudltiaifes,  ébét-Tés,  hlitilbl^.  Wzalres. 
tnalibgres  d'esprit  tt  de  corps,  tnànTiis  serritëbrt,  éHïbarHs 
de  la  fâbiilte  et  de  la  soclËl«  ;  ctir,  tods  Hé  l'âvëi  pas  odHIK, 
bioDSiebl-  le  Mtdistre,  la  diatne  des  biàladie!  chrobii^uee  «st 
iOditeontirïbe.  Ce«  vices  l;oiistitblionDels  n'exiâteai  paâlibfi- 
teaient  cfaez  ceux  sur  te  dos  desquels  l'écdle;  avec  ses  ^etWs 
fijstèmes,  ulet  des  étiquettes  Cdmmé  itit  Aés  dbjets  d'hlâtoit« 
Ii«(ut«lle;  ëltes  rbisOnnebt  saus  Strè  blassëfij:.  Ces  mttladies 
bhrbDJquesde  thidsitiofa  rélient  entre  elfes  ]H  Maladies  chro- 
niques déflbieà  et  cliniques.  C'est  par  elles  <\m  Ik  tt)^a|>ea- 
tique  fct  l'hygieUe  se  rejoigneni,  par  elles  Msii  qoe  Ik  mOrflle 
fet  la  rbédecinë  se  lobchent  ert  KniSsebt  «mtedt  pk^  fie  tm- 
toûiré. 

NduB  terminoflâi  Monsieur  le  Mloisttè. 

L'Éiat,  JQËtemeul  prêdccbpé  de  la  sbnté  publique  saas  le 
iipfott  4e  l'b^gifeiie  sociale  éi  dti)  malHdies  a^uea  et  epïA^ 
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miqoed,  nli  (M^  enicorë  eu  le  temtii  du  là  pëbèëè  dti  (ourner 
ses  regards  vers  les  maladies  chroniqtitjé  oii  iionsiitdtioiinëlles 
au  point  de  Vue  de  ramélioratibn  plysiqae  de  l*espébe  et  des 
géftémtions.  Les  eanx  médicinales  naturelles  Aoni  il  a  \%  sur- 
telllancie  et  l'inspection,  Idi  diïreflt  pfoifrtaoi  un  mo^ën  puis- 
sant d'agir  dur  ta  ^aitlé  publi^iië  \iST  les  documents  préëieux 
(]u'elle8  peuvent  lui  fdtirfair  sur  la  filiatiôli^  îé  mouVement  et 
ramendement  progressif  des  inaladiës  chroniques  qui  ruinent 
la  société  (^a^  sa  baée.  Elles  lui  offreill,  boh-seiilemeat  lés 
iii^yetis  icnratlfs  les  plus  t>i'ofonds  de  éëâ  iiiâladies^  mais  elles 
consomment  t'ensemblë  des  moyens  pt'évelillfè  t]uè  rfiyglêne 
doit  ot)|>ose^  iticessatnment  k  teui*  tormâltôn  déci^ëè,  alors 
trop  sodvent  ^ncarable. 

QeUë  idée  et  fee  projet  tin«  fois  prié  en  c'6fa6id^^âtioIl,  tes 
moyens  d*exécdtion  seraient,  cômtne  eh  toute  cbosé  nb'uvettë, 
discQtéSi  étddiés,  expérimentés  peu  à  peu;  et  iiprë^  quelques 
anikées  de  tfttohnemebts,  ils  anraient  pris  leur  asèiëltè. 

Les  ntédécinî)  ins()ëctenré  devraient  être  les  ît^ënlk  oh  les 
centres  pHricipiitix  de  cette  thérapeutique  thermale  tirévéhtivë. 
Lear  mission  en  ^ei*ait  singuliéremedl  agràUdië  él  relevée. 

Elle  t)reiid)*ait ,  nou-senlement  khi  ^eux  dés  individus, 
mais  aat  yent  de  la  société,  ohé  trës-^èrieasë  imf^brbhcë. 
Leurs  rapports  afannels  sortiraient  de  là  rbuiiiië  ;  et  oh  pour- 
rait être  certain  que  Tattràit  dti  sujet,  là  gravité  dû  service, 
stimuleraient  rintelligënce  et  la  vdlbnlê ,  et  que  fchàque 
année  on  n*âurait  pas  à  regretter  PaBsëncé  d*bn  aiis^i  ghahd 
admfore  de  bës  rapports,  ahjouhd'hni  presque  stérilet  in  poiht 
de  vne  médical,  demain  pleins  du  plus  magnifique  iiilérét. 

Hais  las  dbvoirs  nouveaux  (|iii  seraletll  im^ô§ës  alors  aux 
médecins  inspecteurs,  supposent  rabrogatiota  du  flScrèt  sur 
le  libre  usage  des  eam  ininérales. 

Il  est  impossible,  en  effet*  de  savoir  ce  que  détiennent 
les  maladies  chroni({aes,  si  les  sujets  qni  prennenl  les  eanx 
sont  soustraits  à  Tobservation  de  la  médecine  soit  libre,  soit 
officielle. 

Aqourd'hni  déjà^  si  les  deux  tiei«  ded  tÈppor^  mr  lie  ser- 
vice de  l'Sttnée  1 W9  doftit  ateent^,  c'est  pàrbë  (jîllë  fës  ihfid'e- 
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cinsïnspeclearsmanqaenl  des  matériaDi  iodispuisables  poar 
renseigner  l'administration  et  remplir  les  cahiers  illusoires 
qui  leur  sont  donnés  par  elle.  La  plupart  de  ceux  qui, 
malgré  cette  iusuffisance  de  donuées,  ont  adressé  leurs  rap- 
ports au  ministère,  se  plaignent  avec  raison  de  ce  que  l'admi- 
DÎsIralion  leur  a  6té  les  moyens  de  répondre  aux  questions 
qu'elle  leur  adresse.  C'est  chose  difficile  et  délicate  que  le 
maniemenl  des  eaux  médicinales  nalurelles.  Leur  usage 
décide  souvent  de  la  santé  et  quelquefois  de  la  vie. 

On  ne  voit  pas  les  services  qu'a  rendus  le  décret  sur  le 
libre  usage;  mais  le  mal  qu'il  a  fait  est  facile  k  voir. 

La  médecine  préventive  des  maladies  chroniques  au  moyeu 
des  eaux  minérales,  développerait  &  l'infini  la  richesse  pu- 
blique par  ce  cAté.  Une  foule  de  sources  médicinales  ignorées 
ou  peu  connues,  quoique  irËs-dignes  de  l'être,  prendraient 
immédiatement  une  valeur  considérable  et  acquerraient  en 
peu  de  temps  une  grande  et  utile  notoriété.  On  serait  sollicité 
&  en  chercher  d'autres,  et  le  sol  se  couvrirait  btentAi  d'éta- 
blissements salutaires,  centres  de  mouvement  et  de  vie  dans 
certains  pays  déshérités,  sources  de  bien-être  sous  une  mul- 
titude de  rapports.  Tout  le  monde  finirait  par  s'y  rendre, 
parce  que  tout  le  monde  porte  k  un  degré  quelconque  sa  ma- 
ladie coDStitutionnelle.  Les  Romains,  qui  nous  ont  laissé  de 
si  beaux  vestiges  de  leurs  thermes,  y  attachaient  plus  d'im- 
portance que  nous  comme  remèdes  préventifs  et  sources  de  ta 
santé  publique.  Ils  n'atiendaienl  pas,  pour  en  faire  un  usage 
constant,  d'avoir  des  maladies  chroniques  susceptibles  d'un 
diagnostic  d'école. 

—  La  partie  officielle  ou  administrative  do  Rapport  de 
M.  Pidoux  sera  imprimée,  après  cette  première  partie,  dans 
le  tome  XXVll  des  Mémoires  de  l'Académie. 

—  A  quatre  heures  trois  quarts,  l'Académie  se  forme  en 
comité  secret  pour  entendre  la  lin  de  ce  rapport. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

KouTMU  dictionnaire  ds  médecine  et  de  diiniryie  pnlif  iw«,  illiutréde 
flgurei  intercalAci  daat  ie  texte,  r6dig«  ptr  Bemut*.  Bceckel,  Buipist, 
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Omco,  Deinarqaa;,  Demicj.  D«inos,  Desormeaux,  Dmillien,  Alfr.  Fonr- 
nier.  T.  GalUrd,  H.  Gintrac,  Gotselin,  Alph.  Cuéria.  A.  Hardy.  HirU  J.c- 
coud,  JMqii«in«t,  Kab«ri«,  8.  Uafiar.  Uebrelch.  P.  Lo«in,  Lunier 
^r^,  A.  Métaton.  Oré,  Pau.,  P*,n.  Y.  A.  lUcle.  H.  Rajoaod,  Richet! 
Ph.  Rwoni,  JnlM  Riefaaid  (de  Urient),  Z.  RonHia,  SafaNCenDaIn  Cb 
Sanrin.  Geniuiii  8<e.  Joie*  Simon,  Sindey.  StdU,  A.  Tardieu,  S.  Tai^ 
niar,  Trousmu,  Ang.  Voitin  ;  diracteur  d«  la  rédaction,  le  docteur  Jac- 
eowL  —  Leaprineipauz  arUcIes  du  tome  IV  lont  :  Atrophie,  par  Cli  Sa- 
îatia;  Atrophie  mnaculaire  protrasaive.  par  Jule«  Simon;  AiMculUUon 
par  Luton  ;  Antoprie.  par  A.  Tardieu  ;  Awnl-bras.  par  Démarqua,  :  Avor^ 
tooient  (médedne  l«(ale),  par  A.  Tardieu  ;  AxiIJaire.  (vaiMcanx)    par 
B«cM  ;  Bain.,  par  Oré  ;  BaUnite,  Balan«HH«.hite.  par  A.  Fournier  • 
Bandagea,  par  Ch.  Saraiin  ;  Bassin,  par  BaiUy  ;  Bec^e-Uètre,  par  Del 
marquay;  BelladoM.  par  Marchand  el  HirU.  Paris.  J,-B.  Bailliére  et  FiU 

U  nédedoe  dan*  Homèn.  ou  Études  d'arehéolofie  sur  les  médeeins' 
ranatomie.  la  physiologie,  la  chirurgie  et  la  médecine  dans  les  poéme^ 
homériques,  par  H.  le  docteur  Ch.  Oaremberg. 

Sirtema  di  preaerraiioDe  da  servire  di  base  ad  una  eonveoiioM  inteiu 
naxioiiale  saoitaria,  per  il  dottor  Ofteduoci. 

H  colen-morbo  adatico  coiuideiado  bi^o  el  punto  de  viita  quiadeo 
D.  R.  T.  Munos  de  Luna.  Madrid,  1865.  V«neo, 

Supplément  au  choUn  de  Toulon  de  i835,  par  M.  le  docteur  Marti- 
•enq,  i  pnpoa  de  l'épidémie  de  Marseille  de  1805. 

Relalion  médieo-ehinirglcale  de  l'eipédition  de  Cochinebine  en  1861- 
1862,  par  M.  A.  Didiot,  médecin  principal  (offert  par  M.  Larrey) 

la  directioa  de  M.  le  doeteur  Renard,  1864,  n,  2,  3  et  4  ;  1866  a.  1 
Idlnbui(h  médical  Journal.  Octobre.  ' 

BuUedn  de  la  Société  de.  science,  médieah.  du  gnwWnehé  de  tnxem- 
bourg»  1864. 

The  Dublin  quarterly  Journal  of  médical  science.  Novembre. 

Journal  de  pharmacie  et  de  chimie.  Novembre. 

Journal  de  médecine  de  Bordeaux*  n.  il. 

BuUetin  de  ricadémie  royale  de  médecine  de  Belgique   t  VIII  n  r 

Bulletin  de  l'Académie  impériale  de  médecine,  t.  IKI  n.V 

La  France  médicale,  n.  93  et  04.  '    '    ' 

Gaaette  médicale  d'Orient,  n.  7  (avec  tablei). 

GaietU  hebdomadaire  de  médeoine  et  de  chirurgie,  n.  47. 

T.  XXXI.  «•  6.  "*  J4 
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Le  ^rocës-verlial  de  (a  dci^ï^CK  séaqce  ttfl  lu  «t  adtpU- 

pQEtppiSItQeilUNGfi  OFFICIELLE. 

H.  le  ttiolsire  tie  l'agricultiirç,  du  ç(iiim»firçç  et  des  l»- 
TailX  ptibliCâ  iransmel  h  Vf^cii^éif)}^  : 

l,  Ik  EB^port  ^■énil  de  H.  VutcTRimm  sur  nne  épidëmre 
de  variole  qui  a  sévi  dans  te  départemeat  de  la 'Seibe-tpfë' 
riencQ.  pwdMl  lesMDies  ISOft  ellSfiS.  [Commission  des  épi- 
démies.) 

XI.  t)D  rapport  (te  V.  le  docteur  Btmtn  sur  tBe  éptdimie 
de  lafiolQ  qui  a  régaé  daju  la  oonHntns  de  Hégange  {HoseHe). 
[IVême  CADimiwian.  ) 

llï.  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Fb4.p;i^çu.br  bvt  pna  épi- 
démie de  dysenterie  qui  ^  if^q^  d^H  [tluïwura  goididiiius  de 
rarrovdlssemeiit  de  Ss^rrçgueminef  (lloMlle).  l/àléat  eommis~ 
siùn.) 

IV.  Un  tnvnl  sar  l'épidiétnie  tte  choléra  de  18^^,  qqç,  ^n 
auteur,  H.  le  docteur  Brochard,  avait  retiré  ^^s  iffi^\^i  f^  la 
Commissiob.  '{flenVûi  à  la  contmi^ibif  ^ile  ^^  c^ol^rtfg} 

V.  La  recette  et  l'échAatUlua  d'une  prépantim]  dite  crème 
de  fofff  d^  ntw^e.  {ConÊmûtion  de*  remèèes  Secrets  et  nou- 
veaux.) 

CORRESPpr^pAIÎÇÇ  IH^NK&aiTK. 
I.  Oha^ vatim  d'ablaiitm  ooDplète  de  l<os  nainiatre  iafé- 
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riei^r,  par  VL  le  docteur  Hbtf|ldbb  père,  {fienvoi  à  lacm^mis- 
sion  des  correspondants  étrangers.} 

II.  M.  |4NKia.  phânuadeD  à  Edan  (Hollande),  jrinme  tt 
r^cadtaÛQ  un  éGhantilloB  de  pepsine  qu'il  a  préparé,  diuil^ 
d'après  m  BOQveao  procédé.  {CommitBion  de»  nmèdes  teerei» 
9tmu9eÊux.) 

III.  M.  JoLT  (de  la  Rochelle)  demande  rouvertnre  d'un  pti 
cacheté  qoMi  a  déposé  le  15  septembre  dernier,  et  qui  con- 
tient sa  formule  pônr  la  préparation  A*une  crème  d'huile  de 
fine  dé  morue,  [ttéme  ûominission.) 

RAPPORTS. 

I.  Ihpport  de  M.  db  Kbrgaradbc  sur  les  épidémies  qui  ont 
régné  en  France  en  18d/i.  La  preniière  partie  a  été  Taè  dans 
une  fMéoédente  séance.  Les  conclusions  du  rapporteur  sont 
lues  en  comité  secret. 

II.  fiajgoort  4é  M.  PliPAtJ^,  ^u  ^onp  de  Is)  o^.cijtmissiqn  de 
vaccine,  sur  les  Vaccinations  et  revacci nation^  pratiquées  ei) 
France  en  1864.  Les  cqnclqsiop^  fi  Is^  partie  S(dmi^istrative 
àe  ce  rapport  gèq^fal  o^t  ^t^lues  ç\t  fjdopt^^  f;a  cpojiié  ^ecref 
dans  une  séancç  antérieure. 

M.  Blot  lélicite  le  rBf>porteur  sur  ses  essais  de  TaoeîiaUon 
apimale. 

H.  Làrkbt  demande  qu'un  extrait  de  ce  rapport^  renfer- 
mant les  conclusions,  soit  communiqué  an  nïinistre  de  là 
guerre. 

La  proposition  est  adoptée. 

LECTURES. 

C^mse  et  nature  de  la  tuèereulosey  par  M.  I.  A.  ViLuanif 

Iirofesseiir  agrégé  au  Val-de^&ce. 

La  phthisie  pulmonaire  et  les  maladies  tuberculeuses  eii 
général  causent  une  mortalité  si  effroyable  dans  réspèceho- 
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tnaine,  qu'aucun  fléau  ne  peut  leur  élre  comparé.  C'est  ce 
qui  explique  le  nombre  iulinl  de  travaux  publiés  sur  ce  sujet. 
Depuis  quelque  temps  déjii  nous  nous  livrons  nouG-fliémé  i 
l'étude  suivie  de  cette  affeciiou,  et  la  série  ites' recherches  que 
nous  avons  entreprises  nous  a  conduit  sur  la  tuberculose  h  des 
idées  qui  ne  laissent  pas  que  de  s'écarter  considérablement 
des  opinions  reçues.  Les  conditions  de  son  développeuteol,  la 
Torme  et  le  siège  de  sa  lésioo  aoatomique,  les  parlicularités 
de  sa  marche,  etc.,  nous  ont  laissé  entrevoir  des  aftioiiésétio- 
logiques  eutre  elle  et  la  fièvre  typholdç,  ainsi, que  certaios 
rapports  avec  les  maladies  virulentes,  principalement  avec  la 
morve-rarcio.  D'un  autre  cAté,  l'interprétation  des  processus 
morbides,  des  grands  systèmes  de  Pbrganisme,  des  tempéra' 
méats,  etc.,  d'après  les  coonaissanoes  analomo-physiotogi- 
ques  modernes,  nous  ayant  éclairé  d'un  jour  nouveau  toute 
cette  catégorie  d'afTections  mal  déSoies,  déguisées  habituelle- 
ment par  le  nom  du  tcrofulo-td>erculeu»es,  nous  somnws  ar- 
rivé aux  hypothèses  suivantes  : 

La  tuberculose  est  l'efl'eL  d'un  agent  causal  spéci6que,  d'un 
virus  en  un  mol. 

Cet  ageut  doit  se  retrouver,  comme  ses  congénères,  dans 
les  produits  morbides  qu'il  a  déterminés  par  son  action  di- 
recte sur  les  éléments  normaux  des  tissus  affectés. 

Introduit  dans  ua  organisme  susceptible  d'être  impres- 
sionné par  lui,  cet  agent  doit  donc  se  reproduire  el  repro- 
duire en  même  temps  la  maladie  dont  il  est  le  principe 
essentiel  et  la  cause  déterminante. 

L'expérimentation  est  venue  confirmer  ces  données  de 
l'induction.  En  voici  les  preuves. 

Première  térie  d'expériencet.  —  Le  6  mars,  nous  preaoDs 
deux  jeunes  lapins  ftgés  d'environ  trois  semaines,  teiant  eo- 
core  leur  mère  et  vivant  avi«  elle  dans  une  cage  élevée  au- 
deuua  du  s.o|  et  convenablement  abritée.  A  L'un  de  oea  lapins 
nous  insinuons  dans,  une/petite  pJaie  sous-cuiuée,  pratiquée 
d^erriëre  une  oreillt',  deui  petits  Tragriients  de  tubercule  et  un 
peu  de  liquide  purirornie  d'une  caverne  pris  sur  le  poumon 
et  l'intestin  d'un  homme  phthisique,  mort  depuis  trente- trois 
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heures.  Le  30  mars  et  le  U  avril  nous  répétons  l'iDOculation 
d'une  parcelle  de  tubercule.  A  chaque  inoculation  il  se  pro- 
duit quelques  phénomènes  locaux  que  nous  avons  relatés  dans 
le  mémoire  qui  accompagne  celte  note. 

Le  20  juin,  nous  sacrifions  les  deux  lapins.  Nous  constatons 
chez  celui  qui  a  été  inoculé  les  lésions  suivantes  :  Semis 
tuberculeux  le  long  de  la  grande  courbure  de  Testomac  ; 
quelques  tubercules  dans  Tintestin  grêle  et  dans  les  deax 
substances  du  rein  ;  les  poumons  sont  pleins  de  grosses  mas- 
ses tuberculeuses  formées  par  l'agglomération  de  plusieurs 
granulations. 

Le  lapin  frère,  qui  a  partagé  avec  ce  dernier  toutes  les  con- 
ditions de  l'existence,  ne  présente  absolument  aucun  tuber- 
cule. 

Deuxième  série  dC expériences.  —  Le  15  Juillet,  nous  inocu- 
lons trois  beaux  lapins  bien  portants,  vivant  au  grand  air 
dans  un  petit  enclos  où  se  trouvait  un  refuge  couvert»  et 
jouissant  d'une  nourriture  abondante  et  variée  (pain,  son, 
fourrage).  Le  22  du  même  mois,  nous  répétons  l'opération 
sur  chacun  d'eux  et  nous  Inoculons  en  même  temps  et  pour 
la  première  fois  un  quatrième  lapin  de  même  provenance  que 
les  précédents  et  vivant  avec  eux. 

Les  15,  16,  18  et  19  septembre,  nous  les  sacrifions 
tons  les  qaatre  les  uns  après  les  autres.  Voici  le  résumé  des 
autopsfes  : 

N^  1.  Tubercules  pulmonaires  abondants,  faisant  saillie  à 
la  surface  des  poumons,  disposés  en  plaques  de  la  grosseur 
d'une  lentille.  On  remarqué  aussi  quelques  granulations  mi- 
liaires. 

N*  2.  Tubercules  pulmonaires  à  peu  près  comme  chez  le 
nM. 

N"*  3.  Tubercules  pulmonaires  comme  chez  les  précédents, 
tubercules  blanc  jaunâtre  dans  l'appendice  iléo-cœcal. 

N*  6.  (Ce  lapin  n'a  été  inoculé  qu'une  seule  fois,  fe  22  juil- 
let.) Tubercules  pulmonaires  siégeant  surtout  dans  le  poumon 
gauche,  de  la  grosseur  d'un  pois  et  faisant  saillie  k  la  surface 
du  poumon.  On  trouve  aussi  un  assez  ^rand  nomhre  de  granu- 
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fàtions  entooiiées  d'une  auréofe  congestlve  rougefltre  ;  auel- 
dUfes  tubercules  dans  l'ènvetdppe  péritonéate  du  Toie  ;  trois 
tubef'cules  dans  ta  poHioh  Supérieure  de  Tiniestin  grêlé. 

Pendant  qup  ces  labin^  étaient  en  expérience,  deui^  aulrés 
lapibâ  vivant  dans  les  niémes  conditions  que  les  inoculés,  mis 
k  bc^rt  pour  d*àutres  Usâmes  physiologiques,  oWt  offert  â'i^- 
cbne  trace  de  tùberculisatiob.  Un  troisième  lapin,  ayant  aussi 
toujours  véiiiu  avec  eùi  et  isubi  (tes  causas  particulières  d'épdi- 
siénient,  èàt  sacrifié  te  ii  novembre  seulement ^  sans  présenter 
Te  nîbindre  tubercule.  Dû  lui  avàtt  pratiqué  là  section  dû  nerf 
sciatique  le  2&  juille^;  une  longue  suppuration,  une  tumeur 
blanche  de  rarticuiàliob  ttbio-làrsi'ébhe  avec  câriè  du  càlca- 
iléum,^hivbqiiéés'ei'eilirelenués^arrihsensibilité du  membre 

Saral^sé^  l'avaient  réduit,  pendant  fort  longtemps,  à  un  degré 
e  maigreur  extrëoië. 

Troïstèmè  série  d'expériences.  —  Le  2  octobre,  nous  nous 
prûcilifons  trois  paires  de  jeunes  lapins,  âgés  d'enviirôn  trois 
mois  ;  les  deux  laptbs  de  cbâque  paire  so'pii  frères  et  de  la 
bîém'e  portée.  Chaque  paire  çst  d'une  souctié  ina'tèrnellé  aille- 
ireàte.  Nobs  inoculons  un  lapin  de  chacune  d'elles,  et  les  deux 
lapins  Trères,  dont  l'un  est  Inoculé  tandis  que  Tautre  ne  l'est 

Sas,  sont  mis  ensemble  dans  une  même  cage,  tous  habitent 
b  resté  un  réduit  commun  divisé  en  trois  compartiments.  Les 
ttiêibes  jours  et  dans  )es  mêmes  conditions,  nous  i'nbculons  un 
quatrième  lapin  adulte,  de  grande  taille  et  extrénemeiit  vi- 
goureux. 

Paire  n"  l.  Le  2!i  novembre,  te  lapin  inoculé  est  trouvé 
mort.  A  r'autopsie  ilous  constatons  les  lésions  suivantes  : 

Congestion  pulmonaire  à  la  partie  postérieure  d£s  aeux 
poumons;  très-petites  granulations  grisâtres  au  milieu  du 
tissu  congestionné,  situées  principalement  sous^  la  plèvre; 
feins  contenant  oans  ta  substance  corticale  une  grande  quan- 
tité dçkysiés  remplis  d'un  liquide  transparent» 

Lé  lapib  rrère  imméaiatemént  sacrifié  ne  j^rièsente  aucune 
lésion  organique. 

i^air'e  n*»  *i  (29  novembre).  Le  lapïn  inocgrS  offre  une  trèi- 
jgràdde  quantité  de  granulations  muiairés  siégeant  principa- 
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iemoiii  ao^lesiotis  de  la  plèvre;  deux  agglomérais  de  granu- 
tetioés  fbrmâiil  déi  iîcklôsitéé  de  là  grosseur  d'un  jietil  pois. 

fie  lapin  îfèvé  est  entièreixkeht  exempt  de  tubercules. 

Paire  n?  3  (29  novembre).  Le  lapin  inoculé  oriésente  dans 
k^  èé^t  \iS6ità!6tii  des  mâVbrur^és  au  milieu  âesc|ueiïes  on 
constate  de  touteè  pb^ites  gfàbulations  girises  au  nombre  de 
deux  0»  tWife  ftitf*  fchiàqûe  tacti'é.  Elles  siége'nl  soiis  la  plèvre. 

té  Mpiii  (rèHs  ei^l  exempt  de  toute  Tésion  pulmonaire  ou 

Pafff^  ^^  a  '(gMfe  Ikpih  îèdié,  ilbuVri  et  lige  comme  les  pré^ 
6^d^t«)^  ToiHIs  )A  «A-Ibce  ihn  dfiot  poum^bà  ^\  é^iblée  de 
granulations  sous-pleurales;  les  plus  petites  soUl  ètitoUH&ei 
d'une  auréole  congestive;  deux  ou  trois  tubercules,  de  la 
grosseur  d'un  petH  pois,  9^iHai|t9klli6M!ièèriè  parenchyme 
est  aussi  semé  de  granulatiou?  ;  J.a  ç,wrfaçe  df;  h  Wte  m  psi 
fgSfëmëiil  ciuvêr^e;  on  y  remarque  eu  outre  trois  ou  qoatr^ 
tubercules  étalés,  ,aplaUs,  .     ; 

L'éxanien  histologique  de  toutes  les  productions  tub^co* 
leoses  ain^i  prov4iqiiéei  a  ceft^raié  Im  earaetèl^e»  qnenbus 
avons  attribués  au  tubercule  dans  notre  métt^oi^e  Dû  tuSèr' 
cule  au  point  de  vue  de  nàm  tfi^e\  ^6,\  iS62. 

PantHètènmétft  II  'm  \rMAmm  'db  îtibeHiUlé,  tlbiiS  en 
avons  fait  à  un  lapin  avec  différentes  substances,  leli'cis 'que 
la  matière  Vk  M  ^i^ài\.èt\%  ^^îa  choieriuue,  dii  pus  4*î^^^s 
VHI^i^B^^i^k/du  Viis  a'^ànWrâx,  et  le  i'âp[n  Wrf&é  le.SQ.nor 
vembre  n'a  offert . aucune  parliçqlaji^é  aAâtom^patbologique. 

Wt  3acHiànV^,qiie)  uegfé/di^  sou  évaltUiou  |d  tubercule  est 
1q  ])\ùs  [uropre  ^,  l'inoculs^tiont  PO«à  avona  tâujourt  pria  la 
matière  à  inoculer  sur  deux  granulations,  l'une  grise  et 
Kaqtrs)  HQ  d^4  de  aee  ranieiltueUMei:  Noes  ies  woeit  IfiWoi- 
sies  autant  que  possible  ailleurs  que  dans  le  poumofi;  allû 
d*4trtiiiMitt  éi^^sé  ft  pfewhl»  ire§  ^mXAXà  lb!liitiiitiàiôtres 
consécutifs,  plus  communs  dans  ces  organes  que  dans  ibut 

Les  sujets  auxquels  npq^  ^ypn^  e^t^pruAté  celte  wâtiëre 
tî'é\àiebl  ihô'rts  que  depuis  vingt-quatre  à  ir^te^^i;^  heures. 
Avec  un  bistouri  à  lame  étroite)  noue  faisons  une  petite  ponc^ 
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lion  80QS-caUnée  vers  la  base  de  Toreille;  nous  insinoons 
dans  la  plaie  on  petit  fragment  de  substance  tobercolense» 
après  ravoir  un  peu  désagrégée  en  la  triturant  avec  la  pointe 
de  Tinstrument. 

ConclusioM.  —  La  tuberculose  est  une  affection  spécifique. 

Sa  cause  réside  dans  un  agent  inoculable. 

f/inoculation  se  fait  très-bien  de  Thomme  au  lapin. 

La  tuberculose  appartient  donc  à  la  classe  des  maladies 
virulentes  et  devra  prendre  place,  dans  le  cadre  nosologiqœ, 
à  cAté  de  la  syphilis,  mais  plus  près  de  la  morve-farcin. 

—  A  quatre  beures  trois  quarts,  rAcadémie  se  forme  en 
comité  secret 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Du  diai^ostic  des  maladies  du  systôme  nenreux  par  rophUiaUnoseopie, 
par  M.  le  docteur  E.  Beuchut  (avec  aUas). 

Do  rhumatisme  cérébral,  par  M.  le  docteur  Daga,  médecin-mijor  de 
V  eksae. 

Obsenratioo  d'abcès  périnéphrétiques,  par  le  même  auteur. 

Psoitis,  par  le  même  auteur. 

Thromboses  et  embolies,  par  le  même  auteur. 

Documents  pour  sertir  à  l'histoire  de  la  syphilis  cbei  les  Arabes,  par  le 
même  auteur. 

Le  diabète  ou  la  glycosurie^  rapport  de  M.  le  docteur  Ghige. 

Des  applications  topiques  de  teinture  d'iode  sur  le  col  de  l'utérus,  pso* 
M  le  docteur  T.  Gallard. 

Prodrome  de  l'histoire  de  la  Faculté  de  médecine  de  l'ancienne  Univer- 
sité de  Loutain  depuis  son  origine  jusqu'à  sa  suppression,  par  U.C.  Broeckz. 

Annuaire  de  la  Société  météorologique  de  France,  t.  XIII,  2*  partie^ 
«euUies  7-1  ê. 

Bulletin  mensuel  de  la  Société  protectrice  des  animaux,  t.  XI,  n.  if. 
Oetobn». 

Mémoires  de  l'Académie  impériale  des  sdencea  de  Saint-Pétersbourg, 
7®  série. 

Bulletin  de  l'Académie  impériale  des  sciences  de  Saint- Pélersboury» 
t.  VII,  n.  3  à  6  ;  t.  VIII,  n.  1  à  6. 

Bulletin  des  sciences  médicales  de  la  Société  médico-chirurgicale  de 
Bologne.  Novembre. 
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pfliCssflBiBnrcB  Bii*:  bi.  boccbabibiat, 

TICB-PRÉSIDBMT. 


M.  Fréd.  Dubois  (d'Amiens),  secrétaire  perpétuel,  donne 
lecture  da  rapport  général  sur  les  prix  décernés  en  1865. 

Messieurs,  les  questions  que  TAcadémie  propose  annuelle- 
ment comme  sujets  de  prix  suffiraient,  au  besoin,  pour  montrer 
quel  est  l'état  actuel  de  la  médecine  et  pour  donner  la  me- 
sure de  ses  progrès  ;  ceux  qui  nient  ces  progrès  ferment  les 
yeux  à  la  lumière.  La  médecine,  comme  toutes  les  sciences, 
a  passé  par  l'état  théologique,  puis  par  l'état  critique  ;  elle 
est  aujourd'hui  à  l'étal  positif,  c'est-à-dire  complètement 
entrée  dans  les  voies  de  l'observation,  et  quand  le  sujet  le 
comporte,  dans  celles  de  Texpérimentalion,  d'où  résulte  l'ex- 
périence, qui  est  une  acquisition  de  l'esprit.  Bien  des  années 
se  sont  écoulées  depuis  que  la  médecine,  secouant  le  joug  de 
Tautorilé  dogmatique,  s'est  complètement  sécularisée;  il 
faut  en  vérité  sortir  do  sommeil  d'Ëpiménide ,  pour  venir 
iDJourd'huî  reprocher  à  la  médecine  de  mêler  la  religion  à 
soD  enseignement,  pour  venir  nous  dire  qu'elle  fait  encore 
jouer  un  grand  rôle  au  surnaturel  et  au  merveilleux  ;  qu'elle 
est  enfin  et  toujours  dominée  par  d'absurdes  superstitions. 

On  parle  aussi  de  Tempirisme,  on  nous  dit  plongés  dans 
ses  ténèbres;  mais  ce  reproche  nous  l'acceptons,  car  pour 
nous,  lempirisme,  loin  d'amasser  les  ténèbres,  les  dissipe. 
Qu'est-ce,  en  effet,  que  l'empirisme  médical,  si  ce  n'est 

Texpérimen talion  appliquée  à  la  thérapeutique?  si  ce  n'est 
cette  méthode  expérimentale  elle-même,  qu'on  revendique 

eiclusivement  pour  d'autres  sciences,  tandis  qu'elle  nous 
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appartient  en  propre? Qui  ne  sait,  en  effet,  comment  la  phy- 
siologie ed  ùm  dansteà  AnitAiihlftftlreâ,  etcômiDttaehtIà  patho- 
logie la  retrouve  dans  ses  services  de  clinique?  Je  dis  dans 
ses  cliniques,  car,  en  dehors  des  hôpitaux  et  de  la  pratique, 
je  ne  vois  plus  d*expérimentateurs,  je  ne  vois  plus  même 
d^oBle^vitêlirts  f  je  vois  Hes  t)rores$euiis  qhi  etjSosent  l'état 
de  la  science  à  leur  façoo*  at  rien  d^  plus.  Quant  aux  acadé- 
mies^ leur  r6le  est  parfaitement  tracé  ;  elles  recueillent,  elles 
enregistrent,  elles  sanctionnent  les  faits  nouveaux,  elles  en 
apprécient  Timportance,  et  elles  décernent  des  récompenses 
aux  travailleurs.  Est-ce  que,  par  hasard,  elles  feraient  .-paser 
ce  qu'on  appelle  les  personnalités  médicales  avant  UscîeDoel 
Est-ce  qu'elles  demanderaient  aux  concurrents  des  récits 
etti(>rol]lés  À  la  ttadition,  c'est-k-dit-e  des  légenfliés?  Esl-ce 
qn'iilleB  Rdttettiraient  des  inspiratiônl  dueiâ  à  un  jprêteodd 
tact  médical?  Il  ttons  sufHt^,  Messfeurè,  de  rapt)elèr  ^d  peti 
dé  moto  ebmitient  TAcadémie  A  précédé  dàiië  la  rédacUon  de 
8e&  progranimes,  pour  vous  montrer  quelle  médecine  elle  pro- 
fessé, dans  \\w\  ienâ  et  ÀMs  quel  esprit  elté  tberche  de  son 
cMé  à  Mt«r  les  (Progrès  de  la  Bclence.  \oyet\  en  effet,  ce 
(\uWit  avait  Hewaildé  celle  àtot^l^e  aux  coticurréofe,  et  dans 
quelle  direétibn  elle  avait  encouragé  leurs  travaux. 

Elfe  avait  d'iabord  à  déc'ertaer  un  prit  q\}i  \\x\  ^st  propre. 
Ouelle  qtieitiwii  a-t-etlb  propciséê?  Était-ce  nn  prbblènie  dont 
la  sointion  comportierait  q«iel(jde  chosie  de  àt^rnaturel,  de 
merveilleux?  elle  a  lottt  simplen^etot  demandé  anl  concurrents 
un  exposé  des  paralytiet  traumaliques.  Pénétrant  ensuite  an 
eœur  ménie  de  la  science,  elle  a  demandé  aux  observatenrs 
s'il  i^kiaNs  on  ïï(m  d\fê  tnfOctkre^  ânatùmiqùeê  spécifiques  du 
cQfvcer  ;  pn\9  t\ie  A  it^tlvé  ()n'il  était  oppoHiin,  dans  l'état 
aetbel  des  «ilotes,  tfd  s'enquérit*  des  rapporfs  de  la  paralysie 
pnérale  et  de  U  folié,  ei  comme  de  tout  temps  tes  indications 
foumiêB  par  ie  poûli  danè  Vétat  puerpéf*al  avaient  préoccupé 
les  praticiens,  elte  a  cru  devoir  provoquer  dtes  recherches  sur 
oe  point  ;  elle  a  demandé  ensuite,  avec  M.  Barbier,  si  la 
BcieÉce  ne  pourrait  pas  trouver  les  moyens  de  traiter  avec 
Mccëd   quêiqties  bialadied   répttlées   ihcnraftfes,  et   avec 
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k.  Amussâl,  si  Ton  ne  pourrait  pas  lui  signaler  un  progrès 
quelconque  obtenu  dans  la  thérapeutique  chirurgicale  par  la 
voie  dé  réxpénmenUtjon^  ËrBq»,  et  conformément  au  vœu 
exprimé  par  H.  E.  Gqdarcii  elle  s'esl  bornée  à  demander  un 
6<m  memnire  de  pathologie  externe.  Messieurs,  nous  devons  le 
dire  d^  à  présent,  lesconcurrejitsontparliaiteaiem  compris 
leur  mission  ;  ils  dut  tous  été  de  leur  siècle.  S'ils  qnt  parfois 
invoqué  Pautoriié  de  leurs  devanciers»  c'était  en  ^'appuyaat 
dé  leur  expérience;  ijsont  en  ce  sens  rapporté  des^ts  et 
non  des  légeDcés.  Là  oii  l'observation  pouvait  seule  êtr^  invo- 
quée,  ils  Tont  invoauée  ^  quand  ils  ont  pu  y  joindre  Texpé^ 
Kmeniâiiôn^  ils  l'ont  lait,  et  TAcadémiça  récompensé  leurs 
'eâ<drt&  Hais  entrons  aans  quelques  détails. 

Nous  venons  de  voir  que  comme  premier  sujet  de  prix, 
VAcadémVé  avait  proposé  une  question  qui  rehtre  aans  le 
cadré  dés  connaissances  .chirurgicales,  et  qui»  au  point  de  vue 
pratiqué,  devait  exciter  le/pmé  vit  intérêt;  il  a'a^issaif  des 
paruijfsies  traumâtiques.  Les  p^ralysies^  considérées,  d'une 
manière  générale,  sont  en  eoèt  des  lésions  qui,  jusqu'à  pré- 
sent, paraissaient  plùtdt  appartenir  au  domaine  de  la  méde- 
cine qu'a  cerûi  dé  la  chirurgie  ;  mais  les  travaux  soumis  à 
Texaiiien  iae  l'Académie  p^  lés  concurrents  montrent  que  lés 
paralysies  traumatiques^  c'est-à-âire  déterminées  par  des  lé- 
sioDs  physiques,  constituent  un  genre  d'accidents  au,  moios 
aussi  fréquents,  aussi  graves,  aussi  intéressants  que  les  pa- 
ralysies dues  soit  à  des  hémorrba^ies,  soit  k  des  ramollisse- 
ments des  centres  n'érveux  ;  et  c'est  Ik^urtout  ce  q^ue.démonice 
lexcelléhi  mémoire  envoyé  à  l'Acàdémié  par  M.  le  docteur 
AnloDÎn  HàRTiN,  médecin-Qsajor  au  V  ei^adron  du  train  das 
équipages  militaires.  Jamais  mémoir^  n'a  été  pjusricb^de 
faits  ;  rauleur  a  su  en  ùsej;  avec  hanileté  ;  cepei^dani,  comme 
le  ait  très-judiçièuseipenf  M.  Larrey^  rapporteur  de  la  Com- 
miâsioii,  of  .voUque,tt-  Blârtin  à  lyanqué  du  temps  ,néc^- 
saire  pour  bien  coordooner  ses  matériau?^  et^  pour  en  déduire 
des  cooclusions  r^ieoureuse$«  Aussi  J'Aciidémie,,  tout  eF\  accor- 
dant on  prix  de  la  valeur  de  tPÔO  francs  ^  M-  )e  docteur 
MartiD,  l'engage-t-elle  à  poursuivre  une  œuvre  qui  répondra 
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alors  et  de  tout  point,  comme  le  dit  encore  H.  Larrey,  à 
Tune  des  plus  difficiles  et  des  plus  importantes  questions  qni 
aient  été  mises  au  concours  ;  de  sorte  que,  si  aujourd'hui  ron 
peut  dire  de  son  travail,  materies  superabat  opus,  il  pourra  se 
faire  qu*on  dise  alors,  par  une  légère  variante,  materiemsupe- 
rabat  opus. 

La  question  proposée  par  TAcadémie  pour  sujet  du  prix 
Portai,  tout  en  rentrant  dans  Tordre  des  faits  d'anatomie  pa- 
thologique, est  avant  tout  une  question  de  diagnostic;  d^à 
elle  avait  été  l'objet  de  graves  discussions  dans  le  sein  de  la 
Compagnie,  mais  sans  donner  lieu  à  des  conclusions  déGnî- 
tives.  Il  s'agissait  de  décider  s*il  y  a  ou  non  des  caractères 
spécifiques  du  cancer;  et  s'il  y  en  a,  de  faire  connattre  quels 
sont  ces  caractères. 

Il  n*est  pas  nécessaire.  Messieurs,  d'insister  sur  l'impor- 
tance de  cette  question  au  point  de  vue  purement  scienti- 
fique et  au  point  de  vue  pratique.  Si  l'on  arrive,  en  effet,  à 
démontrer  l'existence  des  caractères  spécifiques  dans  les 
afiections  cancéreuses,  on  aura  imprimé  un  véritable  progrès 
à  la  science  et,  en  même  temps,  on  aura  éclairé  le  praticien 
sur  la  conduite  qu'il  doit  tenir  ;  ajoutons  que  le  moment  était 
venu  de  proposer  cette  grave  question.  Nos  procédés  d'inves- 
tigation ont  acquis  un  degré  d'exactitude  et  de  rigueur  jus- 
que-là inconnu  ;!les  connaissances  physiques  les  ont  étendus; 
ils  ont  donné  plus  de  portée  à  nos  sens.  De  son  côté,  la  chimie 
est  venue  nous  prêter  le  secours  de  ses  réactifs.  La  question 
était  donc  mûre,  s'il  est  permis  de  s'exprimer  ainsi,  et  elle 
nous  a  valu  un  excellent  mémoire  dû  à  H.  le  docteur  Cornil. 
La  question,  il  est  vrai,  n'est  pas  encore  résolue  ;  après  s'être 
livré  à  de  nombreuses  recherches,  l'auteur  trouve  qu'il  est 
aussi  impossible  de  définir  anatomiquement  le  cancer  que  de 
le  guérir  ;  conclusion  qui  serait  fort  triste  si  elle  était  défini- 
tive. Mais  M.  Robin,  bon  juge  en  cette  matière,  fait  remar- 
quer que  l'auteur  l'aurait  peut-être  modifiée  lui-même,  s'il 
eût  comparé  avec  persévérance  la  texture  des  organes  cancé- 
reux avec  celle  des  mêmes  organes  k  l'état  sain,  pris  à  diverses 
phases  de  leurs  évolutions  morbides.  Néanmoins,  le  travail 
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de  M.  Corail  renferme  un  si  grand  nombre  d'observations 
consciencieuses  et  faites  dans  un  esprit  si  sage,  que  l'Aca- 
démie accorde  à  l'auteur  le  prix  fondé  par  M.  Portai,  et  qui 
est  cette  année  de  la  valeur  de  1000  francs. 

Les  motifs  qui  décident  l'Académie  dans  le  choix  des  qnes^ 
tioDs  qu'elle  propose  aux  concurrents  sont  de  plusieurs  ordres  : 
tantôt  il  s'agit  de  résoudre  des  problèmes  qui,  de  tout  temps, 
ont  préoccupé  les  médecins,  et  dont  la  solution  n'a  pas  été 
donnée;  tantôt  il  s'agit  de  provoquer  des  recherches  sur  des 
maladies  restées  obscures  et  mal  définies,  soit  parce  qu'elles 
n'avaient  pas  fixé  l'attention  des  observateurs,  soit  parce 
qu'nn  certain  degré  de  civilisation  peut  seul  les  mettre  pour 
ainsi  dire  en  relief;  ces  réflexions  s'appliquent  de  tout  point 
au  sujet  proposé  cette  année  par  l'Académie  pour  le  prix 
fondé  par  madame  de  Civrieux.  Certes,  la  folie  a  été  de  tout 
temps  Tobjet  des  études  des  médecins^  et  à  commencer  par  les 
Abdérilains,  les  peuples  en  ont  été  émus  et  lui  ont  trouvé 
quelque  chose  de  surnaturel.  Depuis,  les  nosologisles  en  ont 
multiplié  les  espèces;  mais  il  était  réservé  à  notre  âge  de 
voir  un  si  grand  nombre  d'hommes  saisis  tout  à  coup,  dans 
la  période  moyenne  de  la  vie,  de  certains  désordres  de  l'in- 
telligence, bientôt  suivis  d'affaissement  et  de  paralysie; 
spectacle  douloureux  qui  se  termine  le  plus  souvent  d'une 
manière  funeste  au  bout  de  deux  ou  trois  ans;  chacun  com- 
preud  que  nous  voulons  parler  du  genre  d'aliénation  désigné 
sous  le  nom  de  paralysie  générale.  Ses  rapports  avec  la  folie 
sont  incontestables;  mais  l'Académie  a  voulu  savoir  de  quelle 
nature  sont  ces  rapports,  s'ils  sont  intimes,  essentiels^  s'ils 
établissent  une  sorte  d'identité,  s'ils  sont  constants,  inévi«- 
tables,  s  ils  font  rentrer  enfin  la  paralysie  générale  dans  les 
variétés  de  la  folie,  ou  s'ils  lui  laissent  les  caractères  d'une 
individualité  morbide.  L'Académie  voulait  en  outre  savoir, 
et  elle  l'avait  dit  dans  son  programme,  si  la  paralysie  géné- 
rale est  une  maladie  primitive  débutant  d'emblée  chez  des 
sujets  jusque-là  sains  d'esprit,  ou  bien,  au  contraire,  si  elle 
survient  comme  complication  dans  le  cours  de  la  folie  simple^ 
On  voit  que  ce  qui  importait  avant  tout;  comme  le  fait  remar- 
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quer  M.  Cerise,  rapporteur  de  la  Cominissi(]|D.  c^^lait  ^e  lyeil 
ÀabKir  les  rapports  He  la  folie  parâtVliq|)^  considérée  dans 
ses  TlifTérentes  fprmes,  avec  la  toi  je  simpli^,  considérée  elle- 
même  aussi  dans  ses  diverses  mai^i  testât  ions  ;  H.  Cerise 
ajoute,  avec  grande  r|tison,  que  I^  parallèle  complet  et  d^ 
tâilié  des  deux  ordres  de  maladies  au  point  ^^  vue  de^ 
causes,  des  symptômes,  de  la  marche,  des  lésions  ana^ûn 
miques^  était  bédessairément  impliqu^  dans  ]es  termes  dela^ 
question.  Plusieurs  concurrents  ont  répoqdu  à  Tappel  dç 
l^Âcadémie;  six  mémoires  lui  ont  été  envoyés.  Il  est  jî  re- 
marquer  que  presque  tous  les  concurrents  se  sont  accordés 
k  irotivèr  que  la  folie  paralytique  ne  survient  que  très-rare^ 
menl  comme  affection  secondaire  ou  comme  complication  ; 
pour  eux  c'est  une  entité  morbide  spéciale,  liais  il  en  est  ui{ 
dut  s'est  placé  en  première  ligne,  et  il  faut' d'autant  plqsl^ 
féliciter,  'qu'il  esi  encore  à  ses  débuts  dans  ia  carrière  médi- 
cale; c'est  M.  3/a^7iân,  interne  des  hôpitaux  de  l^aris.  tic 
mémoire  quMt  a  soumis  àTexapo^n  de  rAcadémie  révèle  dans 
son  auteur  un  clinicien  déjà  très-exercé,  un  travailleur  con- 
sciepcieux  et  complètement  au  courant  de  la  questiob  ;  la 
Commission  a  pu  regretter  Tabsence  absolue  d'appréciation^ 
critiques,  mais'elle  a  trouvé  que  cette  lacune  regrettable  na 
qu'une  in»portance  secondaire.'  Aussi  n'bésilé-t-elle  pas  ^  dé-' 
cerner  àM.I)fagnan  le  prix  /onde  par  niadamê  de  Civrieux,  oui 
est  de  la  valeur  de  1000  francs  ;  elle  accorde,  en  outre,  des 
mentions  honorables  à  M.  le  docteur  réon,  médecin  en  chef 
dé  Tasile  d'aliénés  du  département  dû  Gers,  et  &  H.  Carie 
Lacoste,  ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

Le  travail  de  M.  Péon  est  important,  Tauteûr  s'est  montré 
le  rigoureux  interprète  de  la  science  ;  pourauo^  faul-îl  qu*if 
û*ait  pas  consacré  la  plus  grande  partie 'de  sou  mémoire  a  là 
description  de  la  paralysie  générale?  Pourquoi,  enGn,  ne 
s'esl-if  pas  renferpfié  dans  les  termes  de  la  question  proposée 
par  f  Académie?  Quant  à  H.  Lacoste,  il  a  bien  compris  la 

3*  uestion,  il  s*est  attaché  à  bien  séparer  la  paralysie  générale 
e  U  folie;  mais  il  est  à  regretter  que  l'auteur  n'alii  pas  for- 
mulé ses  idées  avec  plus  de  netteté,  et  qu'il  ne  se  soit  pials 
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•ppvj»  tur  des  obserrations  clîuiqiies  qoî  loi  fms^iit  pn^pfes  ; 
BBeseole  lui  appartieni;  toatefois  rAtadénii^  n'fl'pad  tétilu 
laisser  passer  ioaperçu  sob  traTatf,  pa^  pim  que  eeltit  de 
M.  Péoa. 

La  qoeslîon  proposée  par  l' Académie  pour  le  prix  foadé 
par  H.  Caparon  sortait  du  cadre  ô^rdittaire  deii  études;  i)  fie 
s'agissait  poiat  de  demander  à  Tanatotnie  patb^Yogiqim  qtitl- 
qoe^-onea  de  ces  descriptions  qui  sont  le  fVnit  des  recherches 
sadavériques,  on  d'exposer  tnéthodtqiiement'  (eâ  symptômes 
d'meaMladîe  déjà  connue;  c'était  à  proprement  p/arler  une 
onrre  de  l'esprit,  nne  appréciation  raisonnée,  lotit  à  la  fbis 
le  réssbat  de  Texpérience  et  do  jugement  médical,  nne  quèë- 
tioii  que  j'appellerais  volontiers  de  sagaeité;  elfe  se  résumait 
CD  trois  mots  :  dupouh  dans  Vétat  puerpéral ç  ttïHik  qm  de 
ehesea  dans  ces  quelques  mots  1  Un  faocouchement  a  e«  Keu, 
rien  diosolito  n'est  survenu;  on  est  plein  de  sécurHé, 
Ihomatie  de  l'arl  seul  entrevoit  des  dangers;  une  simple 
aploration  du  pools  le  remplit  d'iaquiélodes.  Que  s'est^l 
dooc  passé?  En  quoi  et  comment  les  pulsations  de  rartëre 
radiale  peaveot-elles  loi  rétéler  une  situation  anssi  grave? 
A  quel  caraotère  doit-on  rattadier  un  pronostic  anssi  fftcheux? 
Ces!  là  06  qae  T Académie  a  demandé  aux  concarrenis  ;  trois 
Mt  répondu  à  son  appel,  mais  c'est  le  travail  de  H.  Lucien 
Bémej ,  interne  des  hépitaux,  qui  a  mérité  toute  Tatteution 
de  TAcadémie.  La  Commission,  par  l'organe  de  M.  IHôt,  son 
lapportenr,  en  a  donné  une  analyse  détaillée  et  fidèle,  suivie 
d'nae  sage  appréciation,  et  l'Académie  a  partagé  de toot 'point 
iopiaioB  des  commissaires,  qai,  d'ailleurs,  avaient  été  una^ 
aimes.  Elle  a  trouvé  qoe  le  mémoire  de  M.  Hémey  mérite 
férilablemenl  les  éloges  que  loi  a  accordés  la  Commission  ; 
aasH  lai  aurait-^le  accordé  le  prix  fondé  par  H.  Gaptiron,  si 
iMies  les  parties  de  la  question  avaient'  été  abordées  par 
Taoïeur^  et  s'il  ne  s'était  pas  gKssé  quelques  erreiàrs  dans  tes 
pcriîcB  qu'il  a  traitées;  dans  cet  état  de  choses,  F  Académie, 
^iopum  les  conelnsions  de  la  Commission ,  accordé  à 
H.  HéBuqr  ane  somme  de  600  francs  à  titre  d'encoiira* 
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L'Académie  décerne  enfin  le  prix  fondé  par  H.  le  dodeor 
Barbier.  Sans  s'attacher  cette  fois  rigoureusement  à  la  lettre, 
ainsi  qne  Ta  fort  bien  dit  H.  Ricord,  rapporteur  de  la  Om- 
mission,  elle  s'est  inspirée  des  idées  généreuses  et  libérales 
de  H.  Barbier,  et  pour  cela  elle  ne  s'en  est  point  tenue  aax 
mémoires  qui  lui  avaient  été  soumis;  elle  a  été  chercher  et 
quelque  sorte  l'auteur  d'uo  procédé  chirurgical  qui,  toutes 
ménageant  les  forces  des  malades,  tout  en  les  préservant  de 
graves  hémorrhagies,  finit  par  les  débarrasser  de  ces  lumenrs, 
ou  plutôt  de  ces  dégénérescences  qui  amènent  nécessairement 
une  terminaison  fatale.  On  comprend  que  nous  voulons  parler 
ici  du  procédé  désigné  sous  le  nom  d'écratement  linéairt, 
procédé  si  heureusement,  si  largement  introduit  dans  la  pra- 
tique chirurgicale  par  H.  Chassaignac. 

Obéissant,  je  le  répèle,  au  sentiment  libéral  qui  a  dicté  les 
paroles  du  testateur,  TAcadémie  a  pensé,  comme  sa  Com- 
mission, que  cette  méthode  réunit  toutes  les  conditions 
imposées  aux  concurrents.  Le  prix  était  de  la  valeur  de 
8000  francs;  l'Académie  est  heureuse  de  l'accorder  à  H.  le 
docteur  Chassaignac;  il  serait  superflu  d'insister  sur  les  ser- 
vices que  sa  méthode  a  rendus;  ils  sont  connus  de  tout  le 
monde;  lorsqu'il  s'agit,  en  effet,  de  tumeurs  qui  réclament 
impérieusement  YuUima  ratio  des  chirurgiens,  c'est-à-dire 
Y  ablation^  C  écrasement  linéaire  amène  cette  ablation^  mais  tout 
en  réduisant  le  travail  de  la  cicatrisation,  de  sorte  que,  dans 
certains  cas,  au  moment  où  la  tumeur  tombe,  grâœ  à  cette 
ingénieuse  méthode,  le  malade  est  guéri,  et  il  l'est,  j'oserai 
dire,  tout  à  la  fois  du  mal  qu'il  avait  et  de  la  plaie  qui  se 
formait,  tant  celle-ci  est  pronipte  à  se  cicatriser. 

Maintenant,  messieurs,  sans  diminuer  en  rien  rimporlanoe 
du  prix  accordé  à  M.  Chassaignac,  l'Académie  en  a  distrait 
une  somme  de  1000  francs,  qu'elle  accorde  comme  encoura- 
gement à  M.  Legros  (d'Aubusson). 

Le  testateur  dans  son  programme  avait  parlé  des  scrofules; 
il  demandait  des  moyens  de  guérison  pour  cette  maladie;  or, 
M.  Legros  a  indiqué  non^eulement  le  moyen  deguérircer- 
tains  ulcères  scrofuleux,  mais  encore  d'amener  cette  guérisoa 
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sans  laisser,  compe  traces  da  mal,  ces  cicatrices  vicieuses  si 
apparentes  chez  la  plupart  des  malades.  C'est  un  service  que 
l'Académie  n'a  pas  voulu  laisser  sans  récompense. 

Messieurs,  au  commencement  de  ce  rapport,  nous  avons 
parlé  des  méthodes  en  honneur  aujourd'hui  parmi  nous,  c'est- 
à-dire  de  la  méthode  qui  consiste  à  observer  et  de  celle  qui 
consiste  à  expérimenter.  Il  ne  faudrait  pas  abuser  de  cette  der- 
nière. L'expérimentation  sur  les  animaux,  par  exemple,  est 
peu  applicable  à  l'étude  des  maladies  internes.  Comment  re- 
produire à  volonté  sur  des  animaux  la  plupart  des  graves  ma- 
ladies qui  sont  propres  à  l'espèce  humaine,  la  fièvre  typhoïde, 
la  fièvre  jaune,  les  intermittentes  pernicieuses,  etc.  7  Comment 
croire  qu'on  puisse  substituer  une  éliologie  artificielle  à  cette 
étiologie  mystérieuse,  qui  produit  en  nous  tant  d'affections 
diverses?  En  chirurgie,  au  contraire,  ce  genre  d'expérimen- 
tation est  une  source  de  progrès  plus  certaine,  les  lésions  chi- 
rorgicales  pouvant  être  à  volonté  et  presque  identiquement 
reproduites.  Que  la  lésion  soit  accidentelle  ou  intentionnelle, 
elle  est  la  même;  solutions  de  continuité,  inOammations, 
purulence,  gangrène,  tout  se  développe  et  marche  à  peu  près 
de  la  même  manière.  LecAté  pratique  est  ici  ce  qui  préoccupe 
l'expérimentateur  ;  s'il  provoque  une  lésion,  c* est  pour  trouver 
les  moyens  de  la  guérir,  c'est  pour  arriver  à  découvrir  de 
nouveaux  procédés;  ce  n'est  pas  une  vaine  curiosité,  une 
curiosité  de  savant,  qui  lui  fait  varier  ses  expériences,  c'est  le 
désir  de  soulager  ses  malades;  et  ce  sont  là  les  idées  qui  ont 
inspiré  M.  Amussat  dans  la  fondation  de  son  prix.  C'est  l'art 
chirurgical  seul  qu'il  avait  en  vue.  Anatomiste  avant  tout^ 
M.  Amossat  a  voulu  associer  l'expérimentation  aux  recher- 
ches cliniques  et  récompenser  les  travaux  ^f  pourraient 
réaliser  oupréparer  un  progrès  important  dans  la  thérapeutique 
chirurgicale;  cet  appel  a  été  entendu.  Plusieurs  mémoires  ont 
été  soumis  à  l'examen  de  l'Académie;  le  plus  important  est 
flans  contredit  celui  qui  lui  a  été  envoyé  par  H.  le  docteur 
Marmy,  médecin  principal  d'armée  et  chef  de  l'hôpital  mili- 
taire de  Lyon.  Ce  travail  a  pour  titre  :  Étiule  sur  la  régéné^ 
ration  des  os  par  le  périoste.  M.  Michon,  dans  son  excellent  et 
T.  XXXI.  »•  5.  15 
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1res -judicieux  rapport,  a  mis  dans  tout  son  jour  le  sfeAriledu 
recherches  de  l'auteur,  tout  va  siguJaat  queiijues  ooûssiMS. 
Il  a  montré  t^u'ou  doit  féliciter  H.  Maroiy  d«  ses  Uborîeuaes 
expérimentations,  et  en  mém£  temps  le  louer  d'avok  &•  ec 
défendre  contre  l'attraiv  d'une  nouveauté  dosleuse,  cnuce 
renibousiaËtne  d'un  succès  de:  LaboraLoirt  M  les  sé^uetiooi 
d'noe  chirurg.ied'aveatUFe. 

Nous  disions  tout  &  l'heure  qu'il  n'y  a  pas  taujpuis  id«ip 
lité  entre  las  phéDomèaes  ptovo^néK  fax  c«rtaia«a  ei^ttei- 
meniaiions  et  ceus  qui  résulieni  de  l'étal  paUhakgi^*»;  ks 
recherches  de  U.  Marmy  font  voii  romtùeu  cette  rèsweiSSi 
Ibndée.  M.  Uarmy  a  su  montrer  C(uell&  diiïéienc«  il  y  »n(M 
rexpérimematiou  sur  les  animaux  et  l'obs^vation  cUntqii», 
même  ea  diirurgîe.  L'Acadéoue  a  du  reste  reconau  iajm  U 
travail  de  M.  Harmy  uue  critique  sévère  wai^'jnte,  uie 
gage  érudition  et  dlieureuses  tentatives  ;  elld  lui.  accord»  noe 
récompense  de  1500  francs. 

A  cÂlé  du  iravafl  de  Vf.  Harmy  se  place  <etui  de  H.  la-dw- 
(eur  GshLi ,  auquel  l'Académie  accorde  ua  tHroifrag«mcM 
de  500  francs;  elle  mentionne  honorablenienl  son  ese<Ment« 
Étutledu  rôle  du  la  déchirure  capsvlairo  dans  h  KédfUlio»  da 
luxations  récentes  dt  la  hanche.  C'est  uœ  bistwrs  «stvnabiv 
de  la  question,  qui,  sous  une  forme  ((Ui  n'est  paalou^uics  sans 
reproche,  contient  de  très-sérieuses  reche^ebes. 

Vous  savez,  messieurs,  conuneol  le  jeune  eL  ioAtrUtoc 
Godard  a  lormufé  lui-même  le  progranuoede  San  f  rit,  à 
savoir,  de  le  décerner  annuellement  c.t  alternaljvemeatà  l'au- 
leur  du  meilleur  mémoire  sur  un  sujet  de  pathologie  iotscaM 
ou  sur  un  sujet  de  pathologie  externe  ;  la,  qjjcïtiom  «ette 
année,  devait  porter  sur  la  chirurgie.  Le  cadre,  «oiune  oa  tft 
voit,  était  aussi  large  que  possible;  aussi,  biût  nànains 
avaient  été  envoyés  i>  l'Académie.  De  ces  huit  raémoîca»»  vl 
en  est  deux  que  l'Académie  a  particulièrement  distûiftué&: 
l'un  est  d4  il  M.  fe  docteur  Lurûs  (d'AubusEOK)„  L'vitxft  k 
H.  Bbbtiolli.  Le  travail  de  11.  le  docteur  Legpos  a  ira«l  k 
une  opération  des  fins  délicates  et  des  plus  graves  de  la  ctû- 
ruigie;  il  a  pour  titre  :  ÉttUe  tur  la   ijuiicaticint.  u.  sur  <m 
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accHênt^de la tfckiotmmiê.  L»  GMMMMtty r«prÉMirté«  pkf 
IL  Busttier^  ft*«6l  plo  à  rtcoBflatirv  te  parel4  01  FéMuailiÉtt 
dtt  style  dans  U  nénoîre  de  Mv  Legvdr«  et  en  mévie  i^m^ê 
rbeuceua  cboix  dis  bilt  qoi  ca  ferflwni  ht  Inm;  ksr  dea^ 
parties,  feUaqni  a  traii  ao»  inéicflfoi»  et  eeMe  fiPi  èatftoftre 
Us  accidastsi^  seai  tratiées  afte  m  soi»  égal  ?  to  i«!tl  i|«è 
Tauiaur  a  piHsi  aax  hsinos  soaateeg^  11  né  fM«hr»îi  pas  ta 
coBdure^eavaadaai^qaa  le  mè1iig#dgll.Lcgrfl<p'aslq»^<aè 
élégants  compUalioa.  L* Académie  recanasAt  que  rauteup  eal 
ea  laogrèsu  biaa  qaa  la  proeédé  apéraloira  préeoaiié  par  hn 
ait  ét4  dé^  mi»  «a  pvatiqae.  Qaanè  «a  sccsid-  méaisrre  dhl- 
liagHé^par  TAsadJéiBia,  celai  de  M.  BertMIe/ M  a  ptoa  d'as 
pÂnt  de  coataa  avec  le  aiiimHre  dé  ll«  Legros^  paîaqu^il 
tiaita  d€$  cotf^  élrœÊ§$n  d^ns  im  wMis  eériemm»^ 

L'Académie  trevve  que  tà^  Beithoile  à  pris  sa»  sajet  de 
noias  liaut  qee  M.  Legree«  nap  qi^il  e^l  entré  daa»  des 
détails  pleins  d'iuléréL  Après  afoir  reseeWi  et  Makysé 
129  observatiens,  H.  BeciMkt  aaaat  de  documaals  qer  hâ 
sont  propres,  a  donné,  oeoiMe  Ta  dii  M.  Haguier,  nsadea» 
criptioD  dogmatique  des  plus  eomptèles. 

L'Académie  aa  poavaii  taitoer  san^  réeeaspeai»  lea  eflirts 
de  ces  deu«  praticiens  ;  el  le  lia  déoerae  pas  ciAta  aaoée  h&priii 
Godaid,  mais  eUe  aceerde  à  M.  le  doeleop  Legros  (df Aa^ 
busson)  une  récompense  de  la  valeur  de  MO  fraaèsv  et  à 
M.  Bortbolle  one  rtcorapease  de  hi  vakur de  kùù  franco. 

Vous  deiez  vous  rappeler,  messiearsM  ^,  Tanaée  deinièpe;» 
ce  roéiue  prix  a  été  reaipesté  par  M.  Lsgroa  (d'AaJHMmf)  ) 
cette  fois,  eotre  la  récoaipense  (pM  loas  venoas  de  atann 
lioaner,  T Académie  vient  de  lai  aeeerder^  il  titre  d^  neomK 
pense,  one  somme  de  iOOO  francs,  ptiae  sartopris  fondé  |iaa 
M.  Barbier  ;  ces  trais  soficèe  ebteaas  «a  deax  annéea  sta»* 
bleni  en  présager  d'antres^  Qui  saittOa  diva  peutrétre  me 
jpur  de  M^  Legros  (d'Aubussen)  ee  que  TAcadéaiie  royale  de 
chirurgie  avait  dit  du  chirurgien  Lecat  (de  RoaeaX  Leeai 
remportait  tiMis  les  prix;  on  alla  jasqar^èi  lor  coaseillev  de  ne 
plus  coaconrir  pour  ne  paa  décoaragev  sesi  coaipélilearau 
Messieiir&v  rAcadéaiîa  a  e»  celte  amiée^  ceam^rliB 
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précédentes,  à  récompenser  les  médecins  qui  se  sont  distin- 
gués par  leur  zèle,  quelques-uns  même  par  leur  dévouement, 
dans  les  services  publics  dont  ils  étaient  chargés.  Ces  services 
publics  sont  au  nombre  de  trois  :  pour  les  uns,  c'est  le  service 
des  vaccinations  et  des  revaccinations  ;  pour  les  autres,  c'est 
le  service  des  épidémies  ;  pour  d'autres  enfin,  le  service  des 
eaux  minérales.  Les  trois  Commissions  permanentes,  insti- 
tuées dans  le  sein  de  l'Académie  ont  pris  connaissance  de 
tous  les  faits,  et  il  a  pu  en  être  rendu  compte  à  M.  le  ministre 
de  Tagricttlture,  du  commerce  et  des  travaux  publics.  Pour 
le  service  de  la  vaccine,  l'Académie  avait  trois  sortes  de 
récompenses  à  décerner,  sauf  la  sanction  de  M.  le  ministre  : 
un  prix  qui  pouvait  être  partagé,  des  médailles  d'or  et  des 
médailles  d*argent.  H.  Depaul.  directeur  général  de  ce  ser- 
vice, a  mis  l'Académie  en  mesure  de  décerner  ces  récom- 
penses, et  il  l'a  fait  après  une  appréciation  k  la  fois  sévère  et 
éclairée.  M.  Depaul  a  fait  plus  :  revenant  sur  quelques  faits 
graves  dénoncés  en  d'autres  temps  à  l'Académie,  il  a  fait 
présager  des  mesures  qui,  tout  en  rassurant  les  familles, 
maintiendront  les  propriétés  de  la  vaccine. 

M.  de  Kergaradec,  de  son  côté,  après  avoir  consciencieu- 
sement exposé  les  services  rendus  par  les  médecins  des  épi- 
démies, a  mis  également  la  Compagnie  en  mesure  de  récom- 
penser le  vrai  mérite. 

M.  Pidoux,  enfin,  avec  cette  ardeur  de  travail  qu'on  lui 
connaît,  nous  a  donné  un  brillant  exposé  de  principes  que 
l'Académie  s'est  réservé  de  soumettre  à  une  discussion  appro- 
fondie; puis,  comme  il  est  initié  lui-même,  par  la  nature  de 
ses  fonctions,  k  tout  ce  qui  concerne  le  service  des  eaux  miné- 
rales, il  eu  a  fait  un  tableau  aussi  exact  que  complet;  c'est 
surtout  au  point  de  vue  de  la  thérapeutique  qu'il  la  considère, 
et  c'est  k  ce  point  de  vue  que  l'Académie  a  pu  apprécier  les 
services  rendus  par  MM.  les  inspecteurs  des  établissements 
d'eaux  minérales. 

Nous  venons  de  vous  dire,  messieurs,  quelles  ont  été  les 
récompenses  que  l'Académie  a  décernées  dans  le  cours  de 
Fannéequi  vient  de  s'écouler  ;  vous  le  savez,  ce  n'est  qu'après 
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de  mAres  et  consciencieQses  délibéialions  qa*elle  a  porté  ces 
jogeoteoU.  Lorsqu'il  8*çst  agi  d'ouvrages  dont  les  auteurs 
loi  étaient  inconnus,  de  mémoires  inédits,  elle  a  dû  presque 
eDtièrement  s'en  rapporter  aux  Commissions  très-compétentes 
qu'elle  avait  instituées,  et  qui  d'ailleurs  lui  avaient  claire- 
meot  exposé  les  motifs  de  leurs  préférences  ;  mais,  lorsquHI 
s'est  agi  d'ouvrages  déjà  publiés  et  d'auteurs  connus,  l'Aca- 
démie a  dû  se  livrer  à  de  longues  discussions,  elle  l'a  fait 
dans  des  séances  particulières,  loin  de  toute  pression,  sine 
Êtudio  ei  ira^  s'inquiétant  peu  de  capter  la  bienveillance  de 
quelques  auditeurs  plus  ou  moins  intéressés,  d'obtenir  enfin 
cette  aura  pofmlari$  qui  ne  dure  qu'un  moment;  confiante 
dans  l'équité  de  ses  jugements,  elle  les  livre  aujourd'hui  à  la 
publicité.  Assurément  elle  n'a  pas  la  prétention  de  contenter 
tout  le  inonde;  elle  a  vu  plus  d'une  fois^  comme  toutes'  les 
sociétés  savantes,  ses  jugements  devenir  l'objet  de  réclama- 
tions, mais  elle  a  dû  distinguer  :  parmi  les  mécontents,  il 
ea  est  qu'elle  a  regretté  elle-même  de  ne  pouvoir  récom- 
penser :  ce  sont  ceux  qui,  ayant  presque  atteint  le  but  proposé 
par  elle,  se  sont  vus  élimiûés  par  les  rigoureuses  prescriptions 
des  testateurs;  il  en  est  d'autres  que  l'Académie  ne  s'est  pas 
senti  le  courage  de  blâmer,  qu'elle  a  même  jusqu'à  un  certain 
point  approuvés  :  ce  sont  ceux  qui,  par  la  publication  de  leurs 
œuvres,  en  ont  appelé  de  ses  décisions  au  public  médical,  qui 
ont  placé  leurs  travaux  en  regard  de  ceux  qu'elle  avait  cou- 
roAJiés.  Ceux-ci,  je  ne  crains  pas  de  le  dire,  ont  fait  preuve 
décourage,  d'intelligence  et  de  bonne  foi;  et  l'Académie,  qui 
ne  erainl  pas  ces  appels,  les  a  vus  sans  regret  s'engager 
daoii  cette  voie.  Mais  il  était  réservée  l'année  qui  vient  de 
s'écouler  d'en  voir  un<  un  seul  il  est  vrai,  mais  enfin  d'en 
voir  an  suivre  une  tout  autre  marche.  Celui-ci,  pour  faire 
juger  ce  qu'il  appelait  son  diO'érend  avec  l'Académie,  pour 
faire  décider  une  questioa  de  science,  pour  mettre  hors  de 
doute  l'excellence  de  ses  œuvres  et  sa  supériorité  sur  tous  ses 
eoflipétiteurs ,  celui-ci  en  a  appelé  d'abord  au  tribunal  de 
première  instance  du  département  de  la  Seine,  puisa  la  Cour 


L'Acsdémée,  mtmiiiMn,  ««  loi*  4e  «"en  plttiidre;  fnntfi 
ptnii  bamm^gt  a'tvait  Mé  resdi  ivx  sociétta  sirmies  par 
MU«  ihairte  m«f;utr«b»c,  ^  Ht  fhsMiew  4u  pays,  (ci, 
«Nsmwfi,  (MK  les  ecrps  M»ant8  éUteat  en  cann.  Noos  ire 
ftrieroo»  fiw  dai  préleatwas  4u  eaadfdat;  noos  ne  dirais 
pM  jMB  flmt  co«Hneat  il  a  été,  eo  1«m«s  de  Prfais,  déboaU 
4*  tooUS  Mi  duBtndes.  Mais  bms  «rey«H  qn'i]  «si  bon  de 
Itp^er  ici  CM  Immk  ooMîd^mts  de  la  Coar  impériale,  qni 
aâhliarm)  4'iwc  naaière  si  claire  et  «i  «ette  tes  droits  des 
«ociéUt  «mutes,  kwaqn'il  s'agit  d«  J«ger  les  onrres  de l'es- 
flit  et4eiécerMr4es  vécsafMaM. 

CMme  pTMiitr  CMsidénot,  4*  Ge«r  établit  jt/m  éomumt 
d  KM  satiété  ativmate  («■  Mit  ^M  «ecj  ne  s'applttfoe  pas  seo- 
IWBBit  k  l'icadénie  de  Mdecine)  ta  nunion  Ae  iirtrihMr 
4ti  mœvraçemenii  «f  d«i  récompeiuei,  vu  tettatettr  lui  acmrêe 
mt  ictH/iance  dsmt  U  pmaée  doit  dominer  Cvxtcution  4e  TiKfe 
te^ammtmin.  N'aésircï-ww  pae,  messievre,  avec  quelle  hao- 
tear  de  m»  et  ^oal  kesnox  cfaoia  d'expressions  la  Coar 
BM>lre<]ne  c'est  l'espnl  et  mo  la  lettre  qui  doit  domiatr 
i»im  l'eiétatMi  4as  claMe<:  testamenlaireB  I 

Saai  dente,  il  f  â  ici  4es  oonditions  k  remptrr,  des  r^les 
à«bwr«er,  «oit  pMr  admettre  les  ««Hidals  à  m  concoon. 
«Mt  pour  ipprécàer  4enw  OBBf  rea;  mais  gai  penfT* en  décider? 
i^i  poonft  iésoadre  ces  dMoskésT  La  Coar  impériale  se 
laisse  ici  «BeuniR  iwariilnde,  «ocvae  éqoivoqoe  ;  Let  eondt- 
lAitM  d^adramim  dtt  prétmiantt  4  remtcmtn,  dît-cHe,  c«mme 
i'êXÊÊÊfn  àtti-màne,  appattimmenl  mmi  eentrMe  au  ctrp»  taoani 
im^iMé  à  mt  égard  jti§e  tomeraiit, 

Aùti,  Mcasienre,  ies  corps  savants  sont  k  cet  égard  jo^es 
«Mwraios  et  sonverafias  abMdas,  soimraiBS  mns  appel.  Q«e 
s'il  reotMlqaelqw  dsM«k  ce  sujet,  leseeond  censidéraiit  le 
dmifewi^x  iigws. 

LÛ  préltmùmt$,  y  €8t-4l  dit,  ifmtjmwàt  h  drmi  4t«n  ttp- 
ptUr  de  tet  (fAùMM  dtmnt  ta  jutttct  oréinaire. 

Et  qai  dit  mUI  CMt  la  josiice  ordinaire  «Me-nAme, 
«'Mt  elle  ^  4il  à  tmt  pfétendant  :  Vob«  <«  ares  appelé 
par-derers  nous  des  décisions  de  l'Académie  ;  eh  bien  i  «ms 
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Silice  h  4'\fU  pour  cela  q«e  persenne  an  nottée  n^aii  te 
drû4  de  coiyMteir  ii^  actes  dks  oar^  eafaals  m  ce  qai  «an- 
cerM  Tex^iÂwdM  «ttas  iie6taiiteDiaires?M(m  ataaiésiefit, 
Qip«6iewr9»  il  ^t  4ea  clauaes  teslanentaires  q«e  les  «orf» 
sa^aaia  daiveDi  «iiaerrer  ^  aiaM  ici  il  fai«idvsriiigaer  4a  oa- 
\am  die«  «c4e6^  lea  iqaaJilés  des  persames t|ai  "▼ieiraeDi  eft 
dWMder  t«9«iflQ,iet  «ette  distîneuon  «e  It(mh«  (pès^vdi- 
ciieii^€«mu  éJbiMé  ^r  k  iiour.  ^  d«i«>e)la,  «/ev  *éritters  de 
t^^demr  ieéfL  iHémiUé  peunemt^  tMune  $6$  rtpré^entunti,  sur* 
withri'exé(mâimdi»4ô8éiïmmt,il  n'en  estpÊêde  même  de  tout 
inéividu-qm  $e  prétgnie  pour  obtenir  tm  dts  prix,  et  qui,  pour 
cftfmt^  mêendrmt  mmr  le  érmi\ftinit«nenÀr  4(ms  i'-exëcfOion 
i$m0Cteifmimt8t  étnmgtr  tant  que  ton  droite  la  rkompensë 
n  «  pm  été  reo$n3m. 

Nous  n'iDsislenoosfMéavaivtage,  nii«0s«etirs,5iir€eftéfp^iM)tfe 
de  i'ttskmK  -de  ^()9  «ononiv  ;  hom  dirass  atulemaH  que 
raofiée  a  été  iheovease  ipoar  l'Aoaéémie,  dm  ^pas  seQl«fm«nt 
àeaaaeée  «eprooès^  qui  4umX  passé  ^naperça,  si  les  H4^ 
baaaax  ae  kii  «naient  doiiflé  qb  •fntèrét  général  en  lixtftit  des 
\mm^  é%  jmupxuàeotm  académique^  et  t«i  fecmaaisMat  ta 
SPMBrwMlté  de  tons  Jestcarpa  f»av«Btedan«  (e  fugetneiit  des 
œtnims  qui  ilear  aont  cmmiicas  ^  àum  \k  AisUribntion  defs  ré-- 
compenses  ;  mais,  en  outre,  une  voix  partie  de  la  plus  iiaine 
tuiiliuBtdbe  i*<flifjpe,  de  la  boaobe  de  <fe4oi  qui  était  te  chef 
siqHsftM  ide  4)i  masialfatiiire,  ad  f«taa  rcnrdre  à  f  Académie 
Icipteis  éel^iaai  teaiipafpè  ;«o«s  newtons  f  arhr  do  Séatt  et  d>a 
Mv  ^  prooiifear  générai  Dapia.  i^lqaas  partisiNKi  ignorés, 
naiPi  m  ^ilwM  #aiidiuaK  doetrtea'ÉaédicaAe,  wm  n'en  Atm- 
?oos  pas  même  les  éléments,  mais  d'aat  'p0eado4ttiaaee» 
s'étaient  avisés  de  venir  dislratre  un  moment  le  Sénat  de  ses 
graves  occupations.  Un  sijKHf  t  iqai  ysitqite  des  gloires  du  pays, 
M.  Dcmas,  dans  un  discours  qjui  restera  comme  un  modèle 
de  haute  raison  et  de  fine  plaisanterie,  avait  tout  d'abord 
réduit  à  leur  juste  xàkm  les  fNdMAMM^eflesëtmtHMtvanlB  ; 
et  c'est  alors  que  H.  Dnpinfit  wi|fadpe«Bi  aaUea  yarotoai»  qui 
pourlui,  hélasl  devaMai^WilH^  dèraima,aatfdKiMi;«fé«,i^^ 
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celte  grande  assemblée.  Sans  eairer  dans  les  détails  d'ane 
théorie  aussi  absurde  dans  ses  conceptions  qne  funeste  daos 
sa  pratique,  l'éminent  oraleor  rendit  h  l'Académie  ce  haut 
témoignage  d'estime,  qui  restera  dans  la  mémoire  de  toas. 
H.  Oupiu  connaissait  nos  travaut  ;  il  savait  qne  l'Académie 
n'avait  jamais  voulo  descendre  josqu'k  discuter  ce  qui  ne 
peut  être  discuté,  ou  pInlAt  ce  qui  est  indigne  de  toute  dis- 
cussion; aussi,  et  sans  eiamtner  quel  compte  moral  on  devait 
tenir  des  préteodos  novateurs  :  a  Je  n'Aie  rien,  s'écria-l-il, 
B  à  l'estime  qu'ils  peuvent  mérita-  individuellement,  mais  je 
»  revendique  haulemeut  une  profonde  considération  pour  les 
»  pères  de  ta  métieciue  el  de  la  chimi^ie  françaises,  qai 
•  constituent,  je  ne  crains  pas  de  le  dire,  le  premier  corps 
■  médical  savant  de  l'Europe.  Eh  bieni  messieurs,  reprît 

>  l'illustre  orateur,  l'Académie  de  médecine,  n'a  jamais  pu 

>  prendre  au  sérieux  une  pareille  doctn'ne.  » 

Messieurs,  je  disais  tout  k  l'heure  qne  l'Académie  devait 
peut-être  quelques  remerctments  au  compétiteur  qui  l'avait 
fait  comparaître  en  Cour  impériale,  puisque  cette  démarche 
lui  avait  valu  les  remarquables  considérants  que  j'ai  cités  plos 
haut.  Je  pourrais  ajouter  ici  qu'elle  devrait  aussi  remercier 
ceux  que  M.  Dupin  a  désignés  sons  le  titre  de  tels  et  tels, 
puisqu'ils  lui  ont  valu  une  aussi  haute  marqne  de  conaid^ 
*  ration. 

Pour  moi,  messieurs,  lorsque  j'ai  lu  ces  mémorables  pa- 
roles, lorsque  j'ai  vu  qu'elles  ont  été  couvertes  d'applaudisse- 
ments par  le  Sénat,  je  me  suis  senti  fier,  je  l'avone,  d'appar* 
tenir  an  corps  qui  les  a  inspirées.  J'y  ai  vu,  et  vous  y  verrez 
sans  doute  avec  moi,  la  plus  belle  et  la  pins  désirable  récom- 
pense de  nos  travaux. 

PRIX  DE  1865. 
PBtX   Dl   L'iCADiHIl* 

L'Académie  avait  proposé  pour  question  : 

(  Des  paralysies  tranmaliqoes.  ■ 

Ce  prix  était  de  la  valeur  de  1000  francs. 
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Deux  mémoires  ont  été  envoyés  poor  ce  conooars. 

L'Académie  décerne  le  prix  à  H.  le  docteur  ÀNTOinif  MàainVf 
médecin-major  an  5*  escadron  du  train  des  équipages  mili- 
taires, auteur  du  mémoire  inscrit  sous  le  n*  2,  portant  pour 
épigraphe  :  Quod  potui  non  quod  voluerim. 

paix  FONDS  PAR  M.  LB  BARON  PORTAL. 

L'Académie  avait  proposé  pour  sujet  du  prix  : 

«  Existe-t-il  des  caractères  anatomiques  spéciGques  du  can- 
s  cer,  et  quels  sont  ces  caractères?  » 

Ce  prix  était  de  la  valeur  de  iOOO  francs. 

Deox  mémoires  ont  été  envoyés  pour  ce  concours. 

L'Académie  décerne  le  prix  à  M.  V.  Cornil,  auteur  du  mé- 
flioire  inscrit  sous  le  n*  2,  ayant  poor  épigraphe  :  In  minimis 
tota  latet  natura, 

PRIX  FONDi  PAR   MADAMB   BBRNARD  PB  CIVRIBUX. 

La  question  proposée  par  TAcadémie  était  la  suivante  : 

«  D^  rapports  de  la  paralysie  générale  et  de  la  folie.  » 

Ce  prix  était  de  la  valeur  de  1000  francs. 

Six  mémoires  ont  concouru. 

L'Académie  décerne  le  prix  à  H.  Hagnan,  interne  des 
hApitaox  de  Paris,  auteur  dn  mémoire  n""  5,  portant  pour  épi- 
graphe :  ]S'e$t^il  pas  temps  d'ailleurs  de  baser  des  dogmes  ca- 
pables d'éclairer^  dans  la  pratique^  sur  les  résultats  de  Vobser- 
vtttion. 

Elle  accorde  des  mentions  honorables  à  : 

1*  M.  le  docteur  PtON,  médecin  en  chef  de  Tasile  d'aliénés 
dn  département  du  Gers,  auteur  du  mémoire  inscrit  sous  le 
n«  1".  —  Observatianes  sunt  vera  fundamenta  ex  qui  bus  incerte . 
medica  veritates  elici  possunt^  etc. 

2*  M.  A.  Carlb  Lacostb,  ancien  interne  des  hApitaux  de 
Paris,  aoteor  du  mémoire  n*  2,  portant  pour  épigraphe  :  Non 
veterAus  non  appofnendi^  sed  œtemo  jungendi  fœdere. 

PRIX  FONDÉ  PAR  M.  LB  DOGTBOR  CAPORON. 

L*Académie  avait  donné  poor  question  : 
«  Da  pouls  dans  l'état  puerpéral.  » 
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Ce  prix  élah  de  la  valeor  de  1000  francs. 

^troîs  mémoires  ont  été  adressés  à  TAcadémie. 

L^Àcadëmie  ne  décerne  pas  de  prix  ;  ma*is  elle  accorde  tm 
eticcuragement  de  600  francs  à  M.  Lucien  HÈufet^  interne  des 
hôpitaux  de  Paris,  pour  soù  tnémolre  inscrit  j^ons  le  tr  2  et 
portant  VépigMifkit  mivukit  :  NwmrmÊdœ  et  perpendendœ 
observationes. 


FUIX  FONDÉ  ^kt  H.   LE  BAROlV  BARBtBR. 

Ce  prix,  qui  est  êBwml,  devâii  éine  déeeroéà  eel«i  4}ui 
aurait  déoMftreri  ée6  oMyons  .eomfrieU  de  guérifiiiB  ^loor  4es 
md<difcs  Mcoinuee  Je  plus  6oii\ie«it  incurAbles  ji»M|«i'«  pré- 
smi.  MBMUe  to  d^  ie«Mioer,  J'é^itepsie,  les  «Cf<efqles«  J# 
typhus,  le  choléra-morbus^  etc.  (Extrait  du  test^um^t) 

Des  enp(Mir.^emej[)ts  pouvaient  être  accordés  à  ceux  qui, 
sans  avoir  atteint  le  but  indiqué  dans  le  programme,  s'en 
serarent  le  p!os  rapprochés. 

Ce  prit  était  de  \pl  Ta1eQr4e  80M  francs! 

Sept  mémoires  ont  èlé  elfivt>yés  pour  ce  eoveofurs. 

L'Académie  décerne  un  prix  de  7WW  frBrtws  ^  M.  le  ^doc- 
tfenr  CHA:ssAtGNAC,  auteur  d'une  méthode  difroi^ictile,  aujoer- 
d^m^  dans  le  domaine  de  ta  prat'rqtie  (récrasemenl  linéaire). 

tlle  accorde  un  lencour^ement  et  1000  fratics  à  M.  le 
docteur  ?idroR  Ltcmos  (tTA-ubiSson^,  pour  son  mémoire  inti- 
tulé :  «  (wuérisan  des  ulcères  scrofuleux  sans  cicatrices  vicievsts.  » 

Pin  roKDi  ^ar  m.  ^m  socxMi  AnessàT. 

Ce  tfri^  d^v^t  âtr^  déoerné  à  routeur  du  U*avail  ou 
des  recherches  basées  simultanément  sur  l'anatomie  et  sur 
i'^»WW^atioi;>  4uj  ,9^rwt  réalisé  ou  priéparé  le  pri)grès 
If  jfius  '}^forfi4i^i  dmïfi  U  thérapeutique  chirurgicale- 

La  valem'4a  ce  prix  éJLaii  de  20OQ  frajocs. 

Quatre  mémoires  ont  été  envoyés  pour  concourir. 

L'Académie  ne  décerne  pas  le  prix;  mais  die  «ccorde  : 

i""  Une  somme  de  1566  (rtnes  à  iHtttài  récmufmm  k  jM.  le 
docteur  Marmt,  médecin  {irijmfNiiyChrf  4f  VbàifM  tttfilaire 
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éttCoIlHieHIS  t  Lyon,  pmir  son  MimêiPe  mr  ta  ré^lfnération 
As  M  par  le  pMo9te,  inserït  sons  le  n*  ^. 

2^  Une  somme  de  500  francs,  à  titre  tf  entxmragement,  k 
M.  te  docftear  OniLÉ  (4e  Parî^,  poar  son  travail  intitulé  : 
Éhtêt  iu  rèle  de  tu  ééehirure  tapsulatre  dans  la  réduction 
des  luxations  r&ertta  de  la  futnehe,  tttscfrt  sotn  te  n*  1. 

pan  roRDi  par  m.  lb  DocTïna  brnbst  godard. 

Amp9  4»  ^s  Jtr»f(#i)«  «>  ,par.u  «^er  J^  p*â  ;  wms 
r Académie  accorde,  ^  jjtn»  4^  avto^piK^eB  : 
i^'fine^KWffif  d(i^mr»i^iL  H.  Ae4Mcl|#r  Vjimw  Lv^ros 

IMsX  i|«ir  sep  v^imriitft  sw  iep  x;qi|ii^  éUMgeis  d«i«  ks 
Toies  aérieji«m,  jp«erj(  ^i«rs  Jie  a""  ^. 

l*Ae3Jémie  a  propose,  et  M.  le  ministre  Ae  Tagrlculture, 
An  commerce  et  des  travaux  publics  ^  bien  voulu  accorder  : 

!•  Un  prix  de  la  valeur  de  1 500  francs  partagé  entre  : 

M.  VnniiR,  docteur  en  médecine  à  Grenoble  (Isère),  qui  a 
Jqàifclwin  |rfiMM«4iiéiaiUesdWgeiA«t«i«  «édaiite  4'or, 
qm  tMlwwr  è  m  tenr 'a«  frearier  nmf  pMni  les  ««mim- 
lears  de  son  département,  4A  qm  eil  8ifii«té4'taBe  «Mière 
tonte  particulière  par  M.  le  préfet^  comme  re^piiss^n^^vec 
le  pins  grand  dévouement  les  Tonctions  de  conservateur  du 

M.  Labbsqub  ^ranoçcfis-digèiN^,  4ecl«iir  en  mMet^nie  à 
Agm  (tM-vt-CattMMH^,  filMîeim  fais  «ignalé  p«r  tf .  le  pré- 
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fet,  poar  les  services  qu'il  read  k  li  vucine,  dus  sot  dépar- 
tement, et  pour  le  chiffre  considérable  des  viccinations  qD'il 
pratique  chaque  aoDée. 

M.  LtuoDR,  docteur  en  médecine  à  Quimper  (Finistère), 
en  récompense  du  zèle  soutenu  qu'il  apporte  dans  l'exercice 
de  ses  fonctions,  comme  médecin  vaccinatenr. 

ï*  De»  mtdaiUet  d'or  à  : 

H.  Ollivieb,  docteur  en  médecine  kBsrcelonnette (Basses- 
Alpes),  pour  son  rapport  détaillé  sur  une  épidémie  de  variole 
et  pour  les  soins  qn'il  apporte  à  la  propagation  de  la  vaccine. 

M.  Colin,  docteur  en  médecine  k  Vagsey  (Vosges),  recom- 
mandé pour  la  seconde  fois  par  H.  le  préfet  comme  méritant 
une  récompense  élevée,  et  pour  le  cbiff're  considérahle  des 
vaccinations  qu'il  pratique  chaque  année. 

M.  Bo[iTiu.LKt ,  docteur  en  médecine  à  Rouen  (Seine- 
Inférieure),  qui,  depuis  quinze  ans,  en  sa  qualité  de  secré- 
taire du  comité  central  de  vaccine,  s'occupe  avec  nne  grande 
activité  de  tout  ce  qui  intéresse  la  vaccine,  et  pour  son  mé- 
moire très- intéressant  sur  une  épidémie  de  variole  qni  a 
régné  dans  le  département  de  la  Seine-Inférieure. 

H.  RoosEiLLON,  docteur  en  médecine  à  Bourg-d'Oisans 
(Isère) ,  pour  le  dévouement  avec  lequel  il  exerce  les  fonc- 
tions de  médecin  vaccinateur  dans  une  circonscription  com- 
posée de  vingt  communes  toutes  situées  dans  un  pa;s  très- 
montagneux  et  fort  pauvre  [c'est  surtout  dans  ces  communes 
qoe  sont  placés  les  enfants  trouvés  du  département). 

■BDAILLBS  AOCORD^BS  a  mm.    LBS  MÂDBCIHS  DtS  iFlDkMIBS. 

L'Académie  a  proposé,  et  M,  le  ministre  de  l'agriculture,  du 
commerce  et  des  travanx  publics  a  bien  voolu  accorder  pour 
le  service  des  épidémies  en  186A  : 

1*  Dei  médailles  d'argent  à  : 

H.  PmuiT,  de  Vervins  (Aisne),  pour  son  mémoire  sur  la 
topographie  de  l'anondissement  de  Vervins. 

M.  PiissAT,  de  Nice  (Alpes-Maritimes),  pour  sa  relation  de 
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l'épidémie  de  variole  qui  a  régné  à  Nice  et  dans  vingt  com- 
mones  de  l'arrondissement. 

H.  GALTiia,  de  Castelnaudary  (Aude),  pour  son  mémoire 
sor  Tépidémie  de  suette  miliaire  de  Castelnaudary  et  de 
quatre  communes  voisines. 

M.  Lecqbdb,  de  Caen  (Calvados),  pour  son  rapport  sur  la 
constitution  épidémique  de  Caen  et  sa  description  de  Tépidé- 
mie  de  variole  qui  a  régné  dans  cette  ville  et  dans  la  commune 
de  Benouville. 

M.  Cabassb,  médecin-major  de  1'*  classe,  pour  son  compte 
rendu  de  l'épidémie  de  lièvre  typhoïde  qui  a  sévi  sur  les 
troupes  du  camp  de  Châlons  en  1863  et  186&. 

M.  Bancbl,  de  Toul  (Meurtbe),  pour  ses  trois  mémoires  sur 
la  topographie  et  l'hygiène  de  larrondissement  de  Toul  et  sur 
tes  épidémies  qu'on  y  a  observées  de  181&  à  186&. 

H.  BouRSiBR,  de  Creil  (Oise),  pour  son  rapport  sur  Tépi^ 
demie  d'angine  diphlhéritique  et  de  croup  de  Creil. 

H.  MoRDRKT,  du  Mans  (Sarthe),  pour  ses  nombreux  être* 
marquables  rapports  au  conseil  central  d'hygiène  de  la  Sar- 
ibe,  sur  les  épidémies  des  quatre  arrondissements  du  dépar* 
lement. 

M.  Carrit,  de  Chambéry  (Savoie),  pour  ses  mémoires  sur 
les  effets  pernicieux  du  chauffage  des  maisons  an  moyen  des 
poêles  de  fonte,  d'un  usage  générai  eu  Savoie. 

2*  Des  médailles  de  bronze  à  : 

H.  Brati,  deTarascon  (Bouches-du-Rhéne),  pour  sa  des- 
cription topographique,  météorologique  et  hygiénique  de 
Barbentanne,  et  sa  relation  des  épidémies  de  fièvre  catarrbale 
et  de  fièvre  typhoïde  de  cette  ville. 

M.  GoiCHARo,  de  Satnt-Claude  (Jura),  pour  son  rapport  sur 
rèpidémie  de  variole  et  de  varioloîde  de  Saint-Claude. 

M.  ScBLLRS  DE  MoiiTDÉsBRT,  de  Careutao  (Manche),  pour  son 
mémoire  sur  l'assainissement  et  la  fertilisation  des  marais  de 
Carentan;  et  pour  les  travaux  qu'il  a  entrepris  dans  ce  but. 

M.  LoTsiL,  de  Cherbourg  (Manche),  pour  son  mémoire  suf 
l'épidémie  de  grippe  de  l'arrondissement  de  Cherbourg. 
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y  Ali  mfmêimi  kumrûbk»  à: 

H.  JUDRiH,  de  Semar  (CAle-d'Or),  pour  sotf  npp6fl  ità'fépî- 
Mmfé  de  dysenterie*  ■éoétmrt-te-Pffiïis. 

H.  CiBsiHf,  de  Guéfet  (Creosc),  pour  sotr  rapport  sut  nlû« 
épidémie  de  dysenierie  qui  a  régoé  âsôs  iroîs  commaoes  ^t 
éantoft  de  Ihnt. 

H.  Liceinktrtn,  <fe  Mvj'ef Gironde),  (HWSAtfapfiortâûf 
fépidémîs?  d'mrgiiie  cotfeftnen^  rfe  Bfaye. 

H.  BtuiARD,  de  Prangey  (HauLe-Harne] ,  poor  son  Apport 
M  répMfétnie  ife  MÉflatme  au  Canioa  de  LoDgead. 

H.  JIncMok.  de  DiARe  (Heunbeî,  pour  sOti  rapport  sdf  leâ 
épidémies  et  W  eimtoties  dn  basshl  sapérîeur  de  Ta  SeiHë. 

W.  PirmsK,  de'  firsfy  (RaDte-SaAne),  poar  soi  fàppdrt  sur 
répidètffi«  âe  fièfre  ttpftoldie'  d'AuioreHkî. 

M.  ChiiiM,  de  If  i}ef[(Strae-ét-0?s«},pODr  son  rapport  sQr 
Y^ééHlK  ât!  *Ér\(^ieHtKi\,  ÉmmdTssemeiri  (^  Vet^aiffes- 

Il  faut  nemfomei*  k  part  If.  Te  dDCienrPcnQDrr,  tfe  VaoDes 
fMbrbikaB),  poUr  >e  zèk  avec  lerfiieF  cftaque  snuéïr,  depuis 
tfmta»  ns,  rF  foit  M  (MM'I  ceitti^I  (fliygfènC  d6  Morbihaii 
dw  npfm  evMtJtftKnst  eï  tréA'Minpfef  des  épidémies  et 
des  épizooties  du  département,  et  sur  les  travanx  des  cooseiFs 
nFygièM. 

h'  Det  rappel»  «k  wûdtàlUt  ^v  à  : 

H.  GoiPON,  de  Laoo  (Aisne),  pour  soa  néauùrt  m»  les 
affections  cbarttoDDeuses  qiiioDl  régné  dans  l'arrondissement 
tte  LaoD.  et  jwttr  Son  rapport  géoé'raf  atl  coDstJt  éentral 
4'hygiANrp«bnqne  et  desafntrité  do  dépsrtetnëilf  de  NiMe, 
MT  fes  épÙéiM^  qni  «m  régflé  dans  re  départemeilt  ett  iHtHi. 

H.  LiuDu,  du  Havre  (Seine-lnférieilre),  jloiA'  sota  rapport 
Mf  tt»  é|pid«me9  de  l'arrondisseinenf  'âti  Havr«: 

5*  Du  rapfxi»  de  wMaiilet  d'êwgeat  4.- 

V.  thmoncBiDX,  de  Saint-Quentin  (Aisoej,  ponr  ses  trois 
rapports  sur  les  épidémies  d6  choléra  infanlile,  de  âftvre 
typhoïde  et  de  grippe,  qni  odt  régné  dans  Ta  ville  et  dans 
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l^osûms  coQiHuuies  de  l'arroodUsemeni  dj»  SaiomuenUii, 
el  poiur  sa  boone  descriptioa  de  la  topograp^fe  de  la  ^iille. 

H  Bkhoist.  de  Guingaùip  (Côtes-da-Nord]t»  poui  soft  mé- 
moire sur  les  épidémies  de  la  ville  et  de  rarroadissemem  de 
GoiBgampi 

M.  HABTUirDoaMJx,  de  VUlefrançhe  (Baute-GaroxmteK  pour 
sa  très-bonne  monographie  de  h  Gèvre  l^pboldet  rédigée,  k 
l'occasion  de  l'épidémie  de  la  ville  el  de  Tarrondissement  de 
VilleMMbe^ 

M.  Palai«;bon»  de  Coisery  (Sadne-el-Loire)»  pour  w^  rap- 
port sor  les  épicïémies  des  environs  de  Cuiserj. 

HiDAILLES  ACCOROÉIS  A  MM.   LBS  MÉDBCINS  INSPEffUÉMS  DB^ 

ÈAÙX  MIKÉBALB^. 

L* Académie  a  proposé  et  M.  le  ministre  de  Tagricu^W*» 
i»  eoBimffet  el  de»  trat anir  publies  a  bîM  v«mkl  «porter 
fo«  W  seivÎG»  \1m  eMt  maéf ale9  oft  i86^  : 


f  •  tJne  médaille  d^or  a  : 

U*  k  4«cieav  Patbn,  médecin  iDspactettrjd^^eaw  de  Saint- 
(Urvais  (HaïUe-Savoie)»  pour  saA  rapport  ^  plu^ieiwa  travaux 
sor  les  eaux  minérales,  travaux  exéciU^  avec  un  s«Âa  #1.  ua/l 
science  dcs^  fihi&  remarquable^b 

T  Bei  médailles  forgent  à  f 

M.  Charmasson-db-Potlaval,  médecim  rnspecteur  des  eaux 
de  Sain(-Sauveor  (Hautes -Pyrénées)^  pour  deux  m.énroîre8 
importants  :  Tun  sur  les  maladies  de  l'utérus  et  de  ses  annexes 
et  leur  traitement  ;  Tantre  sûr  Thystérie. 

M.  DoBAnn  (de  Lunel),  médecia  e»  elMT  ék  niipitH  rMli- 
Uire  de  Vicby  (ÂUier)»  pour  son  intéressaxtl  mônuûr(|  pra- 
tiqae  sur  les  accidents  du  traitement  thermal  de  Viohy^ 

M.  TiLLOT,  médecin,  inspecteur  des  eaux  de  Sain^Cbristau 
(Ba$se&-P)TéDées),  poui  son  intéressant  rapport  ^u?  Tenyloi 
de  ces  eaux  dans  le  traitement  des  maladies  de  la  peau  et  de« 
jeox. 

M.  Amablb  Dubois,  premier  médeciaiospecliiMr  adîeioi  de* 
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eaax  de  Vichy  (Allier),  pour  le  soiD  consciencieux  ivec  lequel 
sont  rédigées  les  nouibreuses  et  importantes  observations  re- 
cueillies dans  sa  pratique,  surtout  en  ce  qui  concerne  Tusage 
de  cette  eau  dans  le  traitement  de  la  goutte. 

M.  Dumoulin,  inspecteur  des  eaux  de  Salins  (Jura),  pour 
Texcellence  de  sa  méthode  générale  et  Texactitode  des  ob- 
servations mentionnées  dans  son  rapport 

3*  Rappel  de  médailles  d'argent  avec  mention  honorable  à  : 

H.  Vidal,  médecin  inspecteur  des  eaux  d*Aix  (Savoie),  pour 
son  mémoire  particulier  sur  le  meilleur  mode  d'administration 
de  ces  eaux. 

H.  Caillât,  médecin  inspecteur  des  eaux  de  (^ntrexéville 
(Vosges),  pour  son  mémoire  (2''  partie)  sur  \z poussée  thermale 
suisse. 

H.  Li  Beit,  médecin  inspecteur  des  eaux  de  Baréges,  pour 
son  travail  sur  les  dermatoses  scrofuleuses,  dans  lequel  il 
signale  les  maladies  de  la  pe-au  dans  lesquelles  ces  eaax  sont 
nuisibles. 

H.  Di  PuiSATB,  médecin  inspecteur  des  eaux  d'Enghien, 
pour  l'heureuse  impulsion  qu'il  a  su  donner  à  ces  eaux  et  les 
bons  résultats  qu'il  en  obtient. 

M.  Patkzon^  médecin  inspecteur  des  eauxde  Vittel  (Vosges), 
pour  son  rapport  judicieux  sur  remploi  de  ces  eaux  dans  le 
traitement  de  la  dyspepsie,  de  la  goutte,  etc.,  et  pour  son 
analyse  de  la  traduction  de  Baccius. 

H.  Chabannes,  médecin  inspecteur  des  eaux  de  Vais  (Ar- 
dècbe),  pour  sa  persévérance  à  propager  ces  eaux  si  utiles. 

4*  Médailles  de  bronze  à  : 

M.  Jaubbkt,  médecin  inspecteur  des  eaux  de  Gréouls  (Basses- 
Alpes),  pour  ses  excellentes  considérations  sur  l'action  immé- 
diate et  l'action  éloignée  comparées  des  eaux  minérales. 

H.  JouEDBUiL,  médecin-majof  de  1'*  classe  et  médecin  de 
rhospice  thermal  de  Baréges  (Hautes-Pyrénées),  pour  son 
recueil  très-soigné  des  observations  qu  il  a  recueillies  dans 
cette  station  thermale. 
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H.  BiGiiON,  médecin  inspecteur  des  eanx  de  Bagnols  (Orne), 
poor  son  mémoire  contenant  une  étude  savante  et  pratique 
sor  Faction  de  ces  eanx  dans  certaines  formes  de  dyspepsies. 

H.  Teiuillb,  médecin  inspecteur  des  eaux  minérales  d*Euzet 
(Gard),  pour  son  exposé  très-consciencieux  de  la  situation , 
loatérielle  de  cet  établissement,  ainsi  que  pour  son  intéressant 
recoeil  d'observations  cliniques. 

M.  Gat,  médecin  inspecteur  des  eaux  de  Saint-Alban 
(Loire),  pour  la  précision  de  ses  observations  cliniques,  ainsi 
Qoe  pour  d'anciens  et  bons  services  d'inspection. 

H.  PaiYAT,  médecin  inspecteur  des  eaux  de  la  Halou  (Hé- 
/anlt},  ponr  les  faits  importants  qu'il  a  publiés  sur  le  traite- 
ment du  rhumatisme  noueux. 

5^  Mentions  honorables  à  : 

M.  ni  La  Gardi,  médecin  inspecteur  adjoint  des  eaux  de 
Bagnères-de-Bigorre,  pour  son  rapport  sur  les  formes  de  la 
dyspepsie,  et  sur  les  bons  effets  des  eaux  de  Bagnères  dans  le 
tradtement  de  cette  maladie  si  variée. 

M.  HAKBOTm,  médecin  inspecteur  des  eaux  de  Saint-Amand 
(Nord]t  pour  ses  recherches  cliniques  sur  le  traitement  du 
rbomatisme  chronique^  par  les  boues  de  Saint-Amand. 

M.  PsTRECAVE,  médecin  inspecteur  des  eaux  de  Barbotan 
(Gers),  pour  les  heureux  résultats  de  sa  pratique,  dans  le  trai- 
tement du  rhumatisme  chronique,  de  la  sciatique  et  de  cer- 
taines paraplégies. 

M.  FouBKRT,  médecin  inspecteur  communal*  des  bains  de 
mcrdeVillers-sur-mer  (Calvados),  pour  son  excellent  mémoire 
snr  les  améliorations  à  introduire  dans  les  établissements  de 
bains  de  mer. 

PRIX  PROPOSÉS  POUR  L'ANNÉE  1866. 


) 


PRIX  DE   L  ACADEMIE. 


L'Académie  propose  pour  question  de  prix  : 

«  De  l'érysipèle  épidémique.  » 

Ce  prix  sera  de  la  valeur  de  1000  francs. 

T.  XXXI.  K*  7.  16 
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nil  FONDt  fAh  M.Ll  HAIOK  POttTAL. 

L'Académie  met  au  concours  cette  question  : 
H  Faire  l'aDaiomie  pathologique  des  nerfs  dans  les  princi- 
pales alTections  vîsL'érales.  > 
Ce  prix  sera  de  la  valeur  de  1000  fraocG. 

nn  vomi  ru  iuoâIie  bbihard  db  divBiBUX. 

L'Académie  propose  la  question  suivante  : 

>  De  la  migraine.  —  Étudier  les  causes  de  celte  aftctîon, 
ses  phénomènes  essentiels,  ses  rapports  avec  d'autres  maladifie 
et  ses  conséquences  tiuales  ;  —  s'eftorccr  d'en  déterminer  le 
siège  et  la  nature,  soit  par  des  investigations  propres,  soit 
par  les  autopsies  consignées  dans  la  science;  —  Insister  pnr- 
ticuliérement  ïur  un  traitement  rationnel.  » 

Ce  prix  sera  de  la  valeur  de  800  francs. 

PnlX  FOHDË  PAR  H.  LB  DOCTBOH  C&FDRon. 

L'Académie  propose  pour  sujet  de  prit  : 
s  Du  frisson  dans  l'étal  puerpéral.  > 
Ce  prix  sera  de  la  valeur  de  1000  fraocs. 

PRIX  FONDÉ  PIH  H.   LB  BAROH  BARBIBB. 
Voyei  plut  haut  la  conditions  du  cimcûurf. 
Ce  prix  sera  de  la  valeur  de  &000  francs. 

PRIS  FONDt  PAR  ■■    ORflLA. 

L'Académie  propose  la  question  suivante  : 

a  De  la  digitaline  et  de  la  digitale. 

»  Isoler  la  digitaline;  —  rechercher  quels  sont  les  carac- 
tères chimiqiles  qui,  daûs  les  expertises  biédicb-légales,  pea* 
vent  servir  h  démontrer  l'existence  de  la  digitaline  et  celle 
de  la  digitale  T 

a  Quelles  sont  les  alléralioas  pathologiques  que  ces  sub- 
stances peuvent  laisser  à  leur  suite  dans  les  cas  d'eœpoisoiu 
neœent? 
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»  Quels  sont  les  symptômes  auxquels  elles  peuvent  donner 
lien? 

B  Jttiqn*A  quel  point  et  dans  quelle  mesure  peut  et  doit  être 
invoquée  rexpérimentation  des  matièreë  TOniiea  sur  lei  bni- 
fflaax,  de  celles  trouvées  dans  Téconomie,  ou  des  produits  de 
l'analyse,  comm«  indice  ou  coïatïï%  prêntfë  de  rexistence  du 
poison  et  de  reropoisonnement?  » 

Ceprii  sera  At  la  valeur  de  2000  Tràncs. 

pia  FORDÉ  PAft  Ml  rJMvtifc; 

La  question  pofcée  par  le  ieàtateur  est  celle-K^i  : 

ûttë  là  înétàncoile.  » 

Ce  prix  sera  de  la  valeur  de  1500  francs. 

PRIX  FONDÉ  PAB  M.  LB  DOCTEDE  ERNEST  GODARD. 

Ce  prix  sera  accordé  au  meilleur  mémoire  sur  la  pathologie 
fl  sera  de  la  valeur  de  1000  IVancs. 


PRIX  PROPOSÉS  POUR  L  ANNÉE  4867. 

rRli  DÉ  L*AGADSMiÈ. 

LÂcadêiuie  propose  la  questiois  suivante': 

«  Histoire  clinique  des  tumeurs  Kbro-piasliqileSk  » 

Ce  prix  sera  de  la  vaieur  de  10^0  francs. 

m 

PRIX  FONMft  FAR  M.    LB   iAtOlf  f  OIT  AL. 

L'Académie  propose  pour  ciuestioa  : 
M  Des  diverses  espèces  de  mélanosb.  » 
Ce  prix  sera  de  la  valeur  de  1000  francs. 

PrIX   fondé   par   madame   BERNARD  DE  CIVRIEDX. 

L*Âcadéroie  propose  pour  sujet  de  prix  : 

•  De  la  démence.  » 

Ce  prix  sera  de  la  valeur  de  1000  francs. 


X 
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PRIX  FONDE  PAR  M.   LE  BARON  BARBIER. 

Voyez  plus  haut  les  conditions  du  concours. 
Ce  prix  sera  de  la  valear  de  4000  francs. 

PRIX  FONDÉ  PAR  M.  LE  DOCTEUR  CAPUtON. 

L*Académie  met  au  concours  la  question  suivante  : 
((  Faire  connaître  les  altérations  que  subissent  les  enfants 
qui  séjournent,  un  temps  plus  ou  moins  long,  dans  la  cavité 
utérine  après  leur  mort.  Indiquer,  s'il  est  possible,  par  la  na- 
ture de  ces  altérations,  Tépoque  à  laquelle  il  faut  faire  re- 
monter cette  mort.  > 
Ce  prix  sera  de  Ja  valeur  de  1000  francs. 

PRIX  FONDÉ  PAR  M.    LE  DOCTEUR  AMUSSAT. 

Ce  prix  sera  décerné  ii  Tauteur  du  travail  ou  des  recherches 
basées  simultanément  sur  l'anatomieet  sur  l'expérimentation 
qui  auront  réalisé  ou  préparé  le  progrès  le  plus  important 
dans  la  thérapeutique  chirurgicale. 

Ne  seront  point  admis  à  ce  concours  les  travaux  qui  au- 
raient antérieurement  obtenu  un  prix  ou  une  récompense, 
soit  à  l'un  des  concours  ouverts  à  TAcadémie  impériale  de 
médecine^  soit  à  l'un  des  concours  de  l'Académie  des  sciences 
de  l'Institut. 

Ce  prix  sera  de  la  valeur  de  1000  francs. 

PRIX  FONDÉ  PAR  M.  LE  DOCTEUR  ITARD. 

Ce  prix,  qui  est  triennal,  sera  accordé  à  Tauteor  da  meil- 
leur livre  ou  mémoire  de  médecine  pratique  ou  thérapeutique 
appliquée. 

Pour  que  les  ouvrages  puissent  subir  Tépreuve  du  temps,  il 
est  de  condition  rigoureuse  qu'ils  aient  au  moins  deax  ans  de 
publication. 

Ce  prix  sera  de  la  valeur  de  3000  francs. 
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FUX  FONDÉ  PAR  M.  LX  DOCTKUR  BENBST  GODARD. 

Ce  prix  sera  accordé  au  meillear  mémoire  sar  la  pathologie 
eilerne. 
Il  wra  de  la  valear  de  1000  francs. 

Les  Mémoires  pour  les  prix  à  décerner  en  1866  devront  être 
e&Toyés  à  l'Académie  avant  le  1*'  mars  de  la  même  année.  Ils 
de?roDt  être  écrits  en  français  ou  en  latin. 

N.  B. — ToDt  concurrent  qui  se  sera  fait  connaître  directe- 
meiit  ou  indirectement  sera,  par  ce  seul  fait,  exclu  du  con- 
cours. (Décision  de  T Académie  du  1*'  septembre  1838.) 

Toolefois,  les  concurrenls  aux  prix  fondés  par  MM.  Itard^ 
d*Argenteuil,  Barbier,  Amussat  et  Godard  sont  exceptés  de 
ces  dispositions. 

—  M.  J.BiCLARD,  secrétaire  annuel,  prononce  l'éloge  de 
M.  VuxiRMB.  Cet  éloge  est  réservé  pour  être  publié  dans  le 
lome  XXVII  des  Mémoires  de  r Académie. 
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TlCI-PBtsntlNT. 


La  praeterverlttl  de  1«  dernière  séinee  est  In  el  adapté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 
H.  le  ministre  de  rinstmclton  publique  saumet.  k  rA<^ 
demie: 

I.  Une  note  manuscrite  el  Irois  exemplaires'd'une  brochare 
sur  la  cholérv,  publiée  ptr  H.  Wlllam  Bo».  (CommitHm  du 
choléra.) 

II.  Des  échanittlons  de  divers  prodoits  fabriqués  on  extraits 
des  fibres  du  pin  maritime,  et  possédant,  d'après  les  inveo- 
tenrs,  certaines  propriétés  médicales.  (Commitsàm  det  rtmèdfs 
secrets  et  nouveaux,) 

H,  le  ministre  de  l'agriculture,  dn  commerce  et  des  tra- 
vani  publics  transmet  à  l'Académie  : 

I.  Un  rapport  de  H.  ledoctenr  Hiinif  snr  une  épidémie 
de  dysenterie  qui  a  régné  dans  les  communes  de  Basset  et 
Songy  (Hame).  {Commùision  des  épidémies.) 

II.  Un  tableau  des  communes  du  canton  de  Nemours,  arron- 
dissement de  Fontainebleau,  qui  ont  été  atteintes  d'ane 
épidémie  de  dysenterie,  pendant  l'année  1865,  par  H.  le  doc- 
teur GoDPiL,  médecin  des  épidémies.  {Commitsion  des  épi- 
démie$.'i 

IIL  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Schmits  sur  nne  épidémie 
de  dysenterie  qat  a  sévi  dans  la  commune  de  KappelIciDger 
(Uoselle).  {Même  c<mmis$ion.) 
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IV.  Ui)  rapport  de  M.  le  docteur  Cliudot  sur  une  épidémie 
de  fièvre  typhoïde  qui  a  régoé  daus  la  cqmmupe  da  Boueux 
Vosges).  (Même  commission.) 

V.  Les  recettes  et  échantillons  de  diyçr«  remëde$  pié* 
tendas  nouveaux  (sirop  (je  téré))epthine9  traiteipent  du  cho- 
léra, cors  aux  pieds,  maux  de  depts,  etc.).  [Commiiififm  dê$ 
rmèdes  secrets  et  nouveaux.) 

VI.  Le  même  ministre  inforrpe  TAcadémie  qu'il  donne  son 
approbation  aux  propositions  de  récompepses  qui  lui  ont  été 
soumises  pour  le  service  des  eaux  minérftles,  le  service  des 
épidémies  et  celui  de  la  vacciqe. 

m 

VIL  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Niepcb,  méd^ciq  inspec- 
lenr  des  eaux  d*AIlevard  (Isère),  sur  le  service  médical  de  c^i 
établissement  pendant  l'année  186A.  {Commi^io^  des  eaux 
minérales.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

L  MM.  les  docteurs  Pignon,  Çhaba^nb^,  Dubois  AuiB^Vi 
6at,  GoiPON,  Lalloob,  Lbgros,  Mordret,  Pressât,  Péqit  ef 
VniMi,  adressent  leurs  remerciements  ^  TAcadéipie  pour  lei 
diverses  récompenses  qui  leur  ont  été  accordées  dans  la  séapce 
aanaelle  de  cette  année. 

II.  M.  le  docteur  FÂi^piembre  tj(u|^irejfu)r^tfei^riVPHdéipifi 
copie  d'une  lettre  écrite  par  M.  le  docteur  Lbermio|1S|i,  30  4i)t(^ 
du  26  novembre,  sur  l'épidémie  de  choléra  qui  règne  9ptup|le- 
RieBt  à  la  Guadeloupe.  [Renvoi  à  la  commission  du  choléra.) 

III.  Aperçq  sur  l'étiologip  d»  cbqléra  et  sur  un  nouveau 
OHKie  de  tr^ifeffi^ot  cur^tif  et  préservatif,  par  V.  le  docteur 
^MJHiW;  [Commission  du  choléra.) 

(V.  Notfi  «IIP  U  possibilité  de  la  formation  de  Toxyde  de 
cafbooe  dans  )e  sang,  par  M.  Probschil. 

V.  M.  Batailhb  prie  l'Académie  de  vouloir  bien  acceplef 
un  pli  cacheté  en  dépôt  dans  les  archives.  {Accepté.) 

VI.  M.  le  docteur  Gilup^rt  Dbe^codrt  adresse  à  l'Aca- 
démie le  tableau  des  décès  qui  oqteu  lieu  dans  la  principauté 
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de  Monaco,  depuis  le  i"  janvier  jusqu'au  7  décembre  1865. 

{Commission  des  épidémies.) 

VII.  H.  DucHusiL  iaforme  l'Académie,  par  une  simple 
lettre,  sans  observations  à  l'appui,  des  bons  effets  qu'il  aurait 
obtenas  de  l'emploi  de  l'hypophosphite  de  plomb  pour  com- 
battre la  phibisie  pulmonaire.  {Renvoi  â  la  commi'uton  des 
remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

VIII.  H.  Mëuer  dépose  sur  le  bureau,  au  nom  de  H.  le 
docteur  Clot-Bby,  copie  de  cinq  lettres  adressées  par  ce  der- 
nier &  M.  le  docteur  Prus,  au  sujet  du  choléra  qui  sévit 
en  18&8.  {Commission  du  choléra.) 

IX.  M.  BicLiitD  met  sous  les  yeux  de  l'Académie  un  appa- 
reil dil Laryngop/ittialmoscope  Tabriqué  parH.Caproo,  d'après 
lesindicatioDsde  M.  Plaîte. 

X.  H.  BouTiBB  présente  un  appareil  que  son  inventeur 
M.  Garrigou  désigne  sous  le  nom  i'otoscope. 

Cet  appareil  peu  coûteux  et  le  plus  puissant  de  ceux  connus 
jusqu'^  ce  jour  a  été  expérimenté  k  l'hôpital  de  la  Charité  le 
15  novembre  dernier  et  à  Sainte- Péri  ne.  (Voyez  la  Gtuetle 
des  hôpitaux  du  18  novembre  et  6  décembre  1865.) 

H.  Bouvier  a  surtout  appuyé  sur  la  priorité  du  docteur 
Garrigou-Désarine  poar  l'emploi  des  miroirs  paraboliques 
pour  éclairer  les  parties  profondes  et  exigeant  une  Irés-puîs- 
sante  lumière. 

XI.  M.  CfliKBtBBE  complète  la  communication  qu'il  a  faite 
dans  la  séance  du  28  novembre  au  sujet  de  la  présentation 
de  ses  aiguilles  destinées  à  simplifier  les  satures  métalliques, 
en  donnant  leur  figure,  et  en  indiquant  l'emploi  avantageux 
qui  en  a  été  fait  depuis,  par  H.  Nélalon,  à  l'bApital  des 
Cliniques,  pour  une  opération  de  slaphyloraphie ,  et  par 
M.  Labbé,  k  la  Salpëtrière,  pour  une  fistule  vésico-vaginale; 
opérations  postérieures  à  l'emploi  qui  en  avait  été  fait  par 
M.  Péan,  il  la  Charité. 

A,  A.  Aiguilles  tubulées  divisées  en  deux  gouttières  super- 
posées, dans  lesquelleson  peut  introduire  des  fils  métalliques 
de  grosseurs  îvariées.  Leur  action  peut  être  comparée  à  une 
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Urdoire,  et  les  pointes  se  foDl  également  ea  fer  de  lance. 
B.Aiguilles  vues  moQlées  dans  toutes  les  directions  sur 
DDC  pince  de  U.  Sims  ou  tout  autre  porle-aiguille. 


C.  Point  d'arrêt  modèle  Charriëre  pour  appliquer  à  toutes 
les  pinces  porlaol  des  anneaux  on  autre  porte-aiguille. 

D.  D.  Aiguilles  à  chas  avec  deux  caonelures  profondes,  poor 
loger  le  fil  métallique  sans  saillie. 

XII.  H.  Gatabbet  présente  un  appareil  à  réduire  les  Insa- 
lioDs.  fabriqué  par  H.  Mathieu. 
Otinstrumentsecomposedes  parties  ci-dessous  indiquées: 
A,  A.  Large  courroie  destinée  à  embrasser  le  membre  s 
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moment  de  l'opération,  elle  peat  s'allonger  et  se  raccoarcir  i 
volonté  et  la  compression  se  fait  à  l'aida  d'nne  vlidangle 
ganrs  do  touroiqael  de  J.  L.  Petit. 


P,  B.  Jige  âcrématllèra,  glissant  daiu  luegit^e  qai  Tonne 
le  (;orp«  de  l'instrumenl  et  qui  est  upîe  ^u  màMni&me  de  la 
coufrele. 


C  Hiéce  en  acier  en  forme  de  eroîssint,  rembourrée,  qaï 
s'embolie  dans  la  tige  àcrémaillëre  et  sert  à  produire  le  point 
d'appui  de  lacQqlre-exIcosJOD. 

Û.  UaQivelte  destiDce à  mettre  l'iaglrument  en  mouvement. 

E.  Cliquet  à  échappcitieot  arc-bouUDt  la  crémaillère  et 
QiaiiileuaDt  j»  l'éUt  fixe  le  produit  de  l'eitepsion. 


F.  Petit  Terron  à  ressor^  lombapl  da^p  lesQrana  pra^'qilés 
sur  la  périphérie  du  dynamomètre,  et  ii^diqu^^tà  tQi|3  les  (prppg 
de  l'opération  la  force  de  traction  exprimée  par  kilogramme. 

G.  Dynamomètre,  fûBelionnaat  à  Vaide  d'un  ressort  à 
boudin,  sur  lequel  la  manivella  vient  Appuyqr  ^l  pF§dMit 
l'effet  de  !*aigoille  indicatrice. 

Cet  instrument  est  basé  sur  te  même  principe  que  celui  de 
la  pince  à  réduire  les  hixations  des  doigts  (présentée  par  lui 
à  \%  m^^^  dn  il  ja^vior  iSM)*  combiné  avec  le  système  à 
crémaillère  de  H.  Jarvis. 

Construit  dans  des  prûporltons  plus  développées,  il  donne 
uDe  force  d'extension  et  de  cpptre-çxlei^sion  progr(;sgiv^> 
coQstante  et  sans  à-coup,  qui  met  à  Tabri  de  tout  accident. 

Doe  fois  filé  sur  le  membre,  l'opérateur  le  fait  manœuvrer 
saos  le  secours  d'aucun  aide. 

Quatre  luxations  de  1-épaule  ont  été  réduites  avec  la  plus 

flind^  |i»ai|iiç  k  l>ide  de  6§t  i)i§(rumep(  et  sais  avoir  reooors 

au  chloroforme. 

« 

Dans  le  service  de  M.  Dojbeau,  à  l'Hôtel-Dieu,  luxation 
remontant  à  vingt-six  jours,  76  kilos  de  traction. 

Dans  le  service  de  M.  Jarjavay^  àBaaujau,  luxation  remon- 
tant à  trente-deux  jours,  96  kilos 4e  (r^ptjPQ  j  ll}xaliQ|i  remon- 
tantâquatre  jour^,  70 ;  luxation  remontant  ^  iî^pt  jours,  106. 

ÉLECTIONS. 

Le  vice-président  est  de  droit  président. 

Vice-président.         * 
Vfrtanls,  59.  —  Majorité,  30. 

MM.  TjiiilipMiilHiiînl,   ,  •  .  •  ^\  mh 

Guérard 1  — 

Louis i  — 

Depaul 1  — 

iolly \      rrr 

Barth 1    — 

Billets' blancs 3    — 
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En  conséquence,  H.  Tàidbu  est  proclamé  Tice-présidenl 
de  r Académie  poar  1866. 

Sterétaire  ammel. 
Votante,  5S.  —Majorité,  27. 

HM.  Béclard  obtient 52  voix. 

Billet  blanc. i    ^ 

En  conséquence,  M.  Mclâid  est  proclamé  secrétaire  annuel 
poorl866. 

l**  membre  dm  conseil. 

Votants,  32.  ~  Majorité,  17. 

MM.  Michon  obtient 33  voix. 

Jolly 5    — 

Billets  blancs 2    — 

Ea  conséquence,  M.  Micii0!f  est  nommé  premier  membre 
dn  conseil  poor  1866. 

2*  membre  du  amteil. 

Votants,  30.  —  Majorité,  16. 

MM.  Huzard  obtient 27  voix. 

Jolly 3    — 

En  conséquence^  M.  Hoziao  est  nommé  deuxième  membre 

du  conseil  pour  1866. 

-"—  • 

LECTURES. 

M.  Dicaoïx  donne  lecture  d*nn  mémoire  intitulé  :  Parallèle 
entre  le  eholéra-morbus  et  le  typhus  contagieux  des  bêtes  d 
cornes.  {Commissaires  :  MM.  Leblanc  et  Bouley,  rapporteurs.) 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures . 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

TbérapeutM|iie  de  la  phUiÎM  polmoiiaire,  par  M.  le  doctenr  Foots^^ 
Paris,  1866. 
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Um  iadicatioB  physiologique  et  dinîque  pour  le  Iraitemenl  du  choléra, 
pw  M.  Levicaire. 

Le  pèleriiiage  k  la  Mecque,  par  M.  le  docteur  Sehnepp. 

Lei  trois  fléaux  :  le  choléra  épidémique,  la  fièvre  jaune  et  la  peste,  par 
M.  le  docteur  P.  Foissac. 

iet  paralysies  phosphoriques,  par  M.  le  docteur  GaUavardin. 

De  la  préserratioo  du  choléra  épidémique,  par  M.  le  docteur  Max  Simon. 

Se  l'acide  phénique  ;  de  son  action  sur  les  végétaux ,  les  animaux,  etc., 
par  M.  le  docteur  Jules  Lemaire,  2*  édition. 

Hygiène  de  la  vue,  par  M.  le  docteur  Magne,  d'  édition. 

Dictionnaire  encyclopédique  des  sciences  médicales,  t.  III,  2*  partie. 

Le  stomatoscope  pour  rendre  diaphane  les  dents  et  leurs  parties  adja- 
centes au  moyen  de  la  lumière  électro-thermique,  par  M.  Jules  Bruck  fils. 

Le  fièvre  intermittente  dans  le  Jura^  par  M.  Bergeret. 

Béflexions  d'un  chimiste  philosophe  sur  les  maladies  épidémiques,  par 
M.  A«  Ganfin,  V  partie. 

Troisième  mémoire  sur  le  choléra,  par  M.  Goudas. 

Tratalo  sucinto  teorico  pratieo  del  colera-morho  asiatico,  par  M.  le  doc- 
lear  José  Fena  y  Camara. . 

Machnehten  iiber  leben  und  Schriften  der  herm  geh  eimrothes  docteur 
Karl.  Ernst.  V.  Baer  (envoi  de  M.  le  baron  Pahlen.  1  grand  vol.  in>4). 

Dns  lunfsigiiirige  doctor  Jubilaûm  des  Geheimraths  Karl  Ernst.  von 
Baer,  am  29,  aug.  186d. 

BoDelin  de  la  Société  médicale  du  Panthéon  du  Paris,  extrait  de  ses 
travancK  de  l'année  186A,  par  M.  le  docteur  A.  P.  M.  Domerec,  secrétaire 


Compte  rendu  des  travaux  de  la  Société  des  sciences  médicales  de  l'ar- 
odiaKmeot  de  Gannat,  186d-1865. 
Bélletin  des  travaux  de  la  Société  impériale  de  médecine  de  Marseille, 

.4. 

BoDetin  de  l'Académie  impériale  de  médecine,  t  KUI,  n.  à, 
Gaaette  des  hôpitaux,  n.  1A3  à  148. 
L*IInion  médicale,  n.  Id5  è  150. 
La  France  médicale,  n.  97  è  100. 
Gaxette  des  eaux,  n.  &02  et  â03. 

Gaaette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  49  et  50. 
Gaaette  médicale  de  Paris,  n.  49  et  50. 
L'AMIle  médicale,  n.  50  et  51. 
hê  Coarrier  médical,  n.  49  et  50. 
La  Mouvement  médical,  n.  34, 
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rBiBSIBENCE   BH    H;  BOUCHA  MB  A* 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  et  adopté. 


CORRESPONDANCE  OFTICIELLE. 

H.  le  ministre  de  la  marine  informe  TAcadémie  des  diffi- 
cultés que  Ton  éprouve  à  se  procurer  du  vaccia  à  Sdint- 
Louis  (Sénégal),  et  prie  la  Compagnie  de  vouloir  bien  Taire 
expédier  on  envoi  supplémentaire  de  ce  virus  k  soti  adminis- 
tration. (Il  a  été  fait  droit  à  la  demandé  de  M.  le  Miiiîst^e.) 

M.  le  ministre  de  Tagrieultùre ,  dd  Commercé  et  des  tra- 
vaux public^  transmet  à  rÂcadéttiie  : 

L  Un  rapport  de  H.  le  docteur  BoaA  sur  le  service  médical 
des  eaux  minérales  d'Évaui,  pendant  Tannée  i86é.  {Cvm- 
missiofi  des  eaux  minérales.  ) 

II.  Un  Rapport  de  M.  te  docteur  ^uhn  sur  le  service  médical 
des  eaux  de  Niéderbronn  (Bas-Rhin),  pendant  Tannée  iB6/i. 
{^ême  commission.  ) 

III.  Les  rapports  de  NHi  les  docteurs  PmcKLEa  et  CtLsHiN 
sur  les  épidémies  de  fièvre  typhoïde  et  de  Variole  qiii  ont 
régné  dans  les  arrondissements  de  Aleiz  et  de  Sargaemines 
pendant  Tannée  1865.  {Commission  des  épidémies.) 

IV.  La  recette  d'un  remède  auquel  on  attribue  la  propriété 
de  guérir  le  choléra.  (Commisfùm  des  rtmèdeê  mrets  et  nou- 
veaux.) 

V.  Une  lettre  par  laquelle  M.  Jobbrt  se  plaint  de  ce  que 
son  nom  ne  figure  pas  dans  le  rapport  général  sur  la  vaccine 
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(La  réclamation  de  M.  Joberl  est  mal  foodée,  attendu  qu'il  eal 
cité  dans  le  rapport  susdit*) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  M.  Barthélémy  de  ComboS)  conseillât  auliqilë  I  Pest, 
écrit  à  rAéadémie  pour  l'informëf  qu*il  est  en  posséisibn  d'un 
remède  srflcace  pour  conlbatlre  le  choléra;  mais  il  le  fait  pas 
Goanattm  la  composition  de  ce  remède.  (Dépôt  aû:à  ûlhchives.) 

II.  M.  le  docteaf  Le  bàLt,  médecin  des  épidéthite  pour 
rarrondtftsemoflt  du  MAbs,  informe  l'Académie  At  lenvoi 
qu'il  lut  aufftit  fait  de  plusieurs  rapports  sur  les  épidémies 
qui  ont  Mgné  dans  cet  arrondissefhent  pendant  Tantlle  1863, 
et  se  plaint  de  ne  pas  voir  Ggurer  ces  documents  datas  le  rap- 
port génCfal  qui  vient  de  lui  être  adressé  pour  ladite  année. 
(Les  rapports  de  H/ Le  ÈèLe  traitaient  des  épidémiél  de  1863 
ell86£i.  Hésobl  parveiltis  trop  tard  à  FAcadémie  bour  être 
compris  dans  le  rapport  général  pour  1863  ;  mais  iM  ont  été 
meniionaés  dans  celui  de  lb6&.  ) 

M.  J.  âiCLARD  présenté,  au  nom  de  M.  le  docteur  tteliquet, 
on  appareil  à  irrigation  continue  de  Turèthre  ^t  de  la  vessie, 
fabriqué  par  MM.  Robert  et  Collin.  Il  est  compbsé  dé  : 

1*  Une  Sonde  en  gomme  (fig.  3]  ayant  utt  diamètre  de  3  mil- 
limètres ib  plus,  les  parois  aussi  minces  que  possibte  de  façon 
à  réunir  due  grande  souplesse  à  un  calibre  Isutfisabt.  A  son 
extrémité  externe,  la  sobde  a  les  bords  de  son  oriitée  solide- 
ment fixél  à  un  petit  entonnoir  métallique  (B)  qui  Sert  à  le 
mettre  eA  comrounicatiott  avec  un  siphon  en  caoutchouc  (F) 
ciaffé  de  hurnlr  coDlinHellëmebt  le  liquidé.  But  le  Ifajteidu 
Mpikott  est  bâ  robinet  (G]  qui  permet  de  graduer  ou  d  arrêter 
VécoslemeDtdu  liquide; 

V  Ufl  pavillon  conique  (flg.  k)  ct^ux.  traversé,  Siilvâftl  son 
axe,  par  la  seconde  [tig.  2],  sur  laquelle  il  glisse  librement. 
L'ouverture  de  la  base  du  c6ne  présente  un  petit  rebord 
saillant,  destiné  à  retenir  une  rondelle  de  caoutchouc  dont 
la  prtie  libre  se  rétracte  sur  la  seconde  et  ferme  l'espace  qui 
existe  entre  la  sonde  et  l'orifice  du  cône.  De  plus,  ce  même 
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orifice  peat  recevoir  à  rrottemeot  l'extrémité  de  l'enlonnair 
métalliqDe  de  la  sonde.  Ainsi  le  liquide  conteDU  dans  le 
paTillon  ne  peut  pas  s'échapper  le  long  de  la  sonde. 


Frc.  i,  ipparaîl  complet.  A,  ptvillon  ;  B,  entoniTair  de  U  Mnde  ;  C,  i 

D,  lube  d'écoulement;  E,  tube  de  cBoulchouc  qui  la  dam  on  Ti*e  ; 
T,  eilrèmilé  du  sipbon  de  caoutchouc  ;  G,  robinet  sur  le  trajet  du 
ïiphon.  —  Pic.  2,  montre  le  paTÎLlon  gliasanl  sur  la  londe.  —  FiG.  3, 
■onde  aiec  entonnoir,  —  Fie.  A,  pavillon  :  b,  ouverture  de  11  bâte  en- 
tourte  d'une  saillie;  c,  ouverture  du  tube  d'écoulement. 

La  face  convexe  da  cAne  présente,  à  partir  de  son  sommet 
dans  les  deux  tiers  de  sa  banteur,  de  larjtes  oiiverliirp;:.  I^a 
circonrérfnce  de  la  basedacftnp,  siilluntfsons  la  rormcd'tin 
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angle  mousse,  se  continue  sur  le  côlé  avec  un  tube  (fig.  D) 
chargé  de  faire  communiquer  la  cavité  du  pavillon  (fig.  l-/i) 
avec  un  toyaa  en  caoutchouc  (fig.  1  E)  destiné  à  conduire  le 
liquide  dans  un  vase. 

L'application  de  Tinstrument  consiste  à  introduire  la  sonde 
jQsqne  dans  la  vessie  ou  jusqu'à  un  niveau  variable  de  l'urè- 
thre,  selon  que  Ton  veut  faire  une  irrigation  de  la  vessie  et 
de  l'urèthre,  ou  de  Turèthre  seulement,  puis  à  pousser  le 
pavillon  dans  Turèthrc  jusqu'à  ce  que  le  bord  saillant  de  sa 
base  soit  recouvert  par  les  lèvres  du  méat  qui  en  s'appliquant, 
sur  la  base  du  cAne,  maintiennent  Tinstrument  en  place  pen- 
dant rirrigation. 

Pour  satisfaire  aux  dimensions  variables  du  méat  urinaire 
selon  les  sujets,  H.  le  docteur  Reliquet  a  fait  faire  des  pavil- 
loDS  de  volume  différent  qu'il  dislingue  par  le  n**  1,  qui  a 
6 millimètres  de  diamètre  à  la  base;  le  n'*2,  7  millimètres; 
len*  3^  8  millimètres;  le  n*  A,  9  millimètres,  et  chacun  de 
ces  pavillons  peut  recevoir  les  mêmes  sondes. 

ÉLECTIONS. 

L'Académie  procède  à  cinq  scrutins  successifs  pour  le  re« 
nouvellement  partiel  des  commissions  permanentes. 

Ont  été  élus  membres  de  la  Commission  des  épidémies! 
MM.  Barlh  et  Bergeron  ; 

De  la  Commission  des  eaux  minérales:  MM.  Boutron  et 
Guérard  ; 

De  la  Commission  de  vaccine:  MM.  Bousquet^et  Leblanc; 

De  la  Commission  des  remèdes  secrets  :  MM.  Gubler  et 
Roger; 

De  la  Commission  de  publication  :  HM.  Tardieu,  de  Ker- 
garadec,  J.  Cloquet^  Baillarger  elGavarret. 

COMMUNICATIONS. 

M.  DiviBfiiK  :  J'ai  l'honneur  d'offrir  à  l'Académie  on 
exemplaire  d'un  rapport  adressé  au  ministre  de  Tinicrieur 
par  le  comité  consultatif  d'hygiène  et  du  service  médical  de^ 

T.  XXXI.  K«  7.  17 
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hôpitaux,  rapport  que  j*ai  rédigé  au  nom  d'une  commission 
composée  de  MH.  le  général  Morin,  Bouillaud,  Combes,  De- 
vergie,  Gilbert,  Husson,  Laval,  de  Lurieu,  Malgaigne  secré- 
taire, Mèlier,  Michel  Lévy,  Parchappe^  Payen,  Tardiea  et 
baron  de  Watteville. 

Il  a  pour  titre  :  De$  conditions  hygiéniques  à  remplir  dans 
la  amstruction  des  hôpitaux.  Après  avoir  défini  ce  que  l'on 
doit  entendre  par  tin  grand  hôpital^  je  traite  les  questions  de 
savoir  si  les  grands  hôpitaux  doivent  être  l'apanage  néces- 
saire des  grandes  villes?  si  les  malades  doivent  y  être  séparés 
par  catégories  de  maladies  et  d'âge?  Abordant  Thôpital  en 
lui-même,  je  traite  successivement  les  questions  du  choix  de 
sol  en  raison  de  sa  nature  et  de  ses  conditions  hygiéniques  ; 
la  forme  à  donner  aux  bâtiments;  le  nombre  des  étages,  le 
cubage  des  salles,  le  chiffre  de  leur  population,  l'espacement 
des  lits,  les  annexes  des  salles,  les  réfectoires  en  commua,  les 
salles  de  conversation,  promenoirs.  Enfin  les  annexes  lie 
l'hôpital,  pharmacie,  cuisine,  lingerie,  etc.  Ce  rapport  rap- 
proché l"*  de  deux  rapports  de  M.  le  général  Horin  au  nom  de 
la  même  commission  sur  les  appareils  de  ventilation  et  de 
chauffage  des  hôpitaux  depuis  la  cheminée  et  le  poêle  jus- 
qu'aux  systèmes    les   plus  compliqués,  rapports  qui  con- 
tiennent toutes  les   indications   scientifiques  qui  doivent 
diriger  leur  établissement  ;  "r  d'un  rapport  de  H.  Malgaigne 
émané  de  la  même  commission  sur  la  mortalité  des  femmes 
en  couche  couiparée,  dans  les  hôpitaux,  avec  les  femmes  assis- 
tées à  domicile  et  avec  les  personnes  de  la  ville,  ainsi  que  dans 
les  principaux  hôpitaux  des  départements,  et  où  sont  exposées 
les  conditions  hygiéniques  à  remplir  dans  la  création  des 
services  ou  des  hôpitaux  d'accouchement;  â""  d'un  rapport  de 
M.  Payen  au  nom  d*une  commission  spéciale  sur  le  régime 
alimentaire  qu'il  y  a  lieu  de  mettre  en  usage  dans  les  hôpi- 
taux pour  l'adulte  et  pour  les  enfants  de  divers  âges  qui  sont 
malades,  régime  à  l'état  d'essai  depuis  dix-huit  mois  à  THôtel- 
Dien  de  Paris,  constitue  un  ensemble  de  documents  qui  ont 
été  publiés  et  recommandés  par  le  ministre  dans  le  JBud^ 
Min  officiel  du  ministère.  Je  joins  ces  rapports  an  mien. 


i'*'fëri 
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Le  comité  créé  soos  la  présidence  do  ministre  et  la  vice- 
présidence  de  MM.  Domas  et  Rayer,  par  un  décret  dn 
29  août  1862,  a  donc  suivi  de  près  la  discussion  qui  a  eu  lieu 
k  l'Académie  de  médecine  sur  Thygiène  des  hôpitaux.  Ceux 
de  SCS  travaux  qui  ont  été  publiés  ont  embrassé  de  larges 
questions  d'bygiène  qui  sont  devenues  la  source  d'enseigne- 
menls  scientifiques,  importants  pour  les  améliorations  intro- 
duites depuis  deux  ans  dans  les  hôpitaux  de  Paris,  ou  à  in- 
troduire  dans  les  hôpitaux  par  les  administrations  d'assis- 
tance publique. 

RAPPORTS. 

I.  Rapport  sur  une  nouvelle  source  découverte  à  Enghien 
(Seine-et-Oise).  (Source  de  Bousquet.)  (M.  Goblbt,  rap- 
porteur.) 

Au  mois  de  décembre  dernier,  la  commission  des  eaux 
minérales  a  été  chargée  d'examiner  une  demande  de  M.  de 
Bousquet  k  l'effet  d'obtenir  l'autorisation  d'exploiter  une 
source  sulfureuse  située  dans  sa  propriété,  rue  de  Ceinture,  2, 
à  Enghien.  L'analyse  ayant  démontré  que  l'eau  minérale 
était  mélangée  d'une  forte  proportion  d'eau  séléniteuse,  la 
demande  du  sieur  de  Bousquet  a  été  rejetée.  Depuis  cette 
époque,  de  nouveaux  travaux  de  captage  ont  été  entrepris. 
L'ingénieur  des  mines  chargé  de  la  vérification  des  travaux, 
adoiet  que  le  captage  de  la  source  paratt  être  exécuté  de  façon 
à  éviter  loat  mélange  d'eau  douce  qui  pourrait  provenir  des 
terres  appérieiures  à  la  couche  qui  retient  la  nappe  d'eau 
miftérate.  Après  an  épuisement  do  réservoir  qui  a  duré  onze 
heonfif  le  débit  a  été  trouvé  le  i^  mai  de  71090  litres  par 
vingt- quatre  heures.  Le  titre  sulfliydrométirique  était  ce 
jour-là  de  23  degrés. 

Dans  ces  conditions,  M.  de  Bousquet  sollicite  de  nou- 
veau Paulorisation  qui  lui  a  été  une  fois  refusée. 

L'eau  envoyée  à  l'Académie  est  limpide;  son  odeur  sul- 
teeuse  est  caractéristique;  elle  précipite  en  noir  les  seto  de 
piMb  ei  d'argent. 


KAPPOHTS. 

Ifhytlromélriques  exécutés  sur  plusieurs  bou- 

él7°.6  — 19*,2  — 18°—  18». 

1  a  laissé  pour  résidu  1*'.020. 

Ile  au  laboraloire  de  l'Académie,  a  donné  k 

mbres  suivants  sur  un  lilre  : 

0,023 

0,320 

1 0,063 

0,020 

Ihiiique 0,327 

rbonique 0,108 

0,021 

orgaDiquM  et  iilic« 0,140 

iqae,  for trace* 

1,025 

peuvent  être  représentés  ainsi  : 

le  calcium 0,051 

le  chaux 0,55S 

L«  de  chaui   0,093 

de  magaèiie 0,130 

I  de  lodiuiii 0,039 

orguuquea  et  lOice. 0,110 

aqne,  ter trace» 

1,009 

tient  pins  de  sulfure  que  celle  analysée  avait. 
captage;  elle  renferme  beaucoup  moins  de 
•a  composition  la  rapprocbe  des  autres  eaax 
ghien.  Voire  commission  vous  propose  doDC 
I.  le  ministre  qu'il  y  a  lieu  d'accorder  l'aotori- 

l'eau  de  Salies  (Haute-Garonne),  fait  au  nom 
«ion  des  eaun  minérales.  (H.  Goblit,  rap- 

ire  de  la  commune  de  Salies  se  trouve  une 
nérale  que  les  propriétaires  désirent  exploiter 
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aa  point  de  vue  médical.  Cette  eau,  dont  Texamen  a  été  confié 
à  l'Académie  par  M.  le  ministre  de  Tagricultore  et  du  com- 
merce, jaillit  dans  un  puits  de  plusieurs  mètres  de  profon- 
deor  sur  trois  mètres  carrés  de  largeur.  La  source  est  située 
dans  un  bas-fond  entouré  de  collines  qui  contiennent  une 
grande  quantité  de  sulfate  de  chaux;  elle  fournit  25  litres 
par  minute  et  elle  est  froide. 

Cette  eau  est  très-dense;  elle  est  trè&-salée  etTaddilion 
d'un  sel  d'argent  forme  un  précipité  très-abondant  de  chlorure 
d'argenL  Les  réactifs  de  la  chaux  et  de  Tacide  sulfurique  y 
dénotent  de  très-fortes  proportions  de  ces  corps.  Par  Téva- 
poralioD,  il  se  forme  rapidement  des  cristaux  de  chlorure  de 
sodium  et  il  se  précipite  d*abord  du  carbonate  puis  du  sul- 
fate de  chaux.  Un  litre  d'eau  laisse  un  résidu  de  près  de 
40  grammes. 

Ce  résida  renferme  d*après  l'analyse  faite  par  M.  Boais  : 

Réaida  insoluble 0,0A5 

Chaux 1,537 

Magnésie 0,214 

Sodiom 13,874 

Chlore 21,746 

Acide  sulfurique 2,150 

Acide  carlioniqae 0,029 

Brome,  oxyde  de  fer traces 


39,595 


Ces  nombres  peuvent  se  représenter  ainsi  : 

Résidu  insoluble 0^945 

Chlorure  de  sodium 35,246 

—      de  magnésium •  0,505 

Sulfiite  de  chaux 3,650 

Carbonate  de  chaux 0,066 

Bromure  alcalin,  oxyde  de  fer traces 


39,512 


L*eao  de  Salies,  comme  on  le  voit,  est  une  eau  très-chargce 
en  dkknrores  de  sodium  et  de  magnésium.  Comme  elle  est  sus- 
ceptible de  recevoir  des  applications  thérapeutiques,  nous 


^6U  RAPPOETS. 

L*azotale  d'argent  produit  dans  Teau  un  précipité  volumi- 
neux de  chlorure  d*argent. 

L'oxalate  d'ammoniaque  y  décèle  la  présence  de  la  chaux. 
Le  chlorure  de  baryum  acide  ne  produit  qu'un  louche  à  peine 
visible. 

Par  révaporation^  l'eau  laisse  on  résidu  très-blanc,  très- 
alcalin,  soluble  avec  vive  effervescence  dans  les  acides  et 
dans  lequel.on  peut  constater  l'acide  borique.  Le  résidu  de 
l'eau,  repris  par  l'acide  chiorhydrique  étendu,  laisse  un  résidu 
abondant  de  silice  blanche.  L'addilion  de  Tammoniaque 
donne  naissance  à  des  flocons  blancs  qui  brunissent  par  la 
dessiccation. 

Ce  résidu  de  1  litre  d'après  les  analyses  de  M.  Bouis,  chef 
des  travaux  chimiques  de  l'Académie,  est  formé  comme  il 
suit  : 

SUice 0,082 

Alumine  et  oxyde  de  fer 0,010 

Chaux 0,111 

Magnésie 0,053 

Sodium 1,239 

Chlore 0,193 

Acide  carbonique 1,013 

Acides  sulfurique,  borique  et  phosphorique.  traces 

Oxygène  combiné 0,120 

2,82i 

Ces  nombres  peuvent  être  représentés  bypolhétiquemeni 
de  la  manière  suivante  : 


Silice. 

Carbonate  de  soude. 

—  de  chaux 

—  de  magnésie 

Chlorure  de  sodium 

Phosphate  de  fer  et  d'alumine , 
Acides  sulfurique  et  borique. . 


0,082 
2,108 
0,198 
0,105 
0,318 
0,010 
traces 

2,821 


L'eau  de  Scrville  est  donc  uno  eau  bicarbonatée  sodiquc 
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qui  pourra  élre  utilement  conseillée  pour  Tusage  médical. 
Nous  vous  proposons  de  répondre  à  H^  le  ministre  qu'il  y  a 
lieu  d'accorder  l'autorisation  sollicitée. 

LECTURES. 
Sur  le  typhus  contagieux  des  bêtes  à  cames,  par  H.  Leblanc. 

Messieurs,  dans  nnc  communication  très-intéressanle  que 
M.  Bonicy  vous  a  faite  le  29  août  dernier,  notre  collègue  nous 
a  exposé  avec  sa  lucidité  ordinaire,  le  résultat  d'une  mission 
qui  lui  avait  été  confiée  par  S.  Exe.  le  ministre  de  l'agricul- 
ture, et  qui  avait  pour  objet  d'aller  étudier  en  Angleterre  une 
épizootie  dont  le  nombre  des  victimes  était  déjà  très-grand. 
M.  Bouley  vous  a  dit  qu'il  s'était  assuré  que  cette  épizootie 
était  le  typhus  contagieux  des  bêtes  à  cornes»  La  description 
qo'il  vous  en  a  faite  ne  permet  pas  le  moindre  doute  à  cet 
^ard.  H.  Bouley  a  insisté  avec  raison  sur  l'importance  des 
mesoresà  prendre  dans  le  but  de  prévenir  la  propagation  de 
celte  maladie  en  France.  Vous  connaissez  les  mesures  qui  ont 
d'abord  été  prescrites  par  le  décret  impérial  du  5  septembre 
dernier  et  l'arrêté  ministériel  du  6  du  même  mois.  L'arrêté 
défendait  seulement  l'introduction  en  France  et  le  transit  des 
animaux  de  l'espèce  bovine^  ainsi  que  des  cuirs  frais  et  autres 
débris  frais  de  ces  animaux,  provenant  de  certains  pays.  Ces 
»Dles  mesures  nous  avaient  presque  complètement  préservés 
du  typhus  jusqu'au  y  a  un  mois  à  peu  près,  jusqu'au  25  no- 
vembre dernier.  Quelques  animaux  seulement  d'une  corn- 
mone  du  département  du  Nord  et  d'une  commune  du  dépar- 
lement du  Pas-de-Calais  avaient  été  atteints  par  suite  de 
l'introduction  de  vaches  provenant  de  la  Belgique.  Ces  deux 
foyers  de  contagion  furent  promptement  éteints  par  l'assom- 
mement  des  animaux  malades  ou  suspects. 

Il  y  avait  donc  lieu  d'espérer  qu'avec  de  la  vigilance  et  de 
la  ponctualité  dans  l'application  des  lois  et  des  règlements 
de  police  sanitaire  qui  nous  régissaient  jusqu'alors,  nous 
serions  préservés  du  typhus  qui,  d'après  tons  les  faits  observés 
josqu'à  présent)  ne  se  développe  spontanément  que  dans  cer- 
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laines  contrées  étrangères.  Il  n'en  a  malheureosement  pas  été 
ainsi^  et  ce  n*a  pas  été  par  suite  du  déTaat  d'application  des 
règlements. 

Jusqu'à  ces  derniers  temps,  il  n'y  avait  pas  eu  en  France, 
que  je  sache  du  moins,  d'exemple  de  contagion  du  typhus  des 
animaux  de  l'espèce  bovine  à  des  animaux  d'autres  espèces, 
et  cependant  les  occasions  de  contagion  n'ont  pas  manqué, 
notamment  en  I8I/1,  1815  et  1816  :  les  moutons,  les  chèvres, 
les  cochons  vivaient  au  milieu  des  ?aches  et  des  bœufs  mala- 
des. J'ai  été,  pour  mon  compte,  témoin  d'un  fait  très-intéres- 
sant. Il  y  avait  à  l'école  d'Âlfort,  à  l'époque  que  je  viens  d'in- 
diquer, un  troupeau  de  moutons  qui  habitait  une  bergerie 
très-voisine  de  plusieurs  étables  où  l'on  recevait  une  grande 
quantité  de  vaches  atteintes  du  typhus,  et  qui  mouraient 
presque  toutes.  Ces  vaches  étaient  ouvertes  par  les  élèves  qui 
fréquentaient  en  même  temps  la  bergerie.  Il  y  avait  donc  là 
un  foyer  presque  permanent  de  contagion,  et»  cependant,  pas 
un  seul  mouton  n'a  été  atteint  du  typhus.  Si  l'on  gardait  les 
vaches  pendant  longtemps  à  l'inflrmerie,  c'était  parce  qu'on 
essayait  divers  modes  de  traitement  préconisés.  M.  le  profes- 
seur Dupuy  dirigeait  les  expériences.  Le  résultat  final  de  ces 
essais  a  été  la  constatation  de  Tinefficacité  de  tous  les  médi- 
caments employés.  M.  Dupuy  avait  remarqué,  cependant, 
qu'un  plus  grand  nombre  d'animaux  avaient  survécu  après 
avoir  pris  de  l'acétate  d'ammoniaque  qu'après  avoir  été  traités 
par  tout  autre  médicament.  Je  dois  signaler  ici  en  passant 
une  circonstance  qui  peut  avoir  quelque  intérêt  :  les  vaches 
malades  habitaient  un  bâtiment  où  se  trouvaient  depuis  très- 
longtemps  de  très-grandes  cruches  contenant  de  l'huile  empy- 
reumatique,  substance  dont  M.  Ghabert,  qui  vivait  encore  en 
181(i,  faisait  un  fréquent  usage  contre  les  maladies  vermi- 
neuses.  L'air  des  étables  était  saturé  des  émanations  qui  pro- 
venaient des  cruches  mal  bouchées  on  débouchées.  L'odeur 
d'huile  empyreumatique  a  persisté  tant  qu'a  duré  l'épisootie. 
Gomme  il  est  mort  un  très-grand  nombre  d'animaux,  Il  y  a 
lieu  de  conclure  que  ces  émanations  n'ont  guère  eu  d'infloenee 
avantageuse  sur  les  malades. 
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Au  fait  qae  je  viens  de  citer,  j'ajonterai  an  autre  fait  qui 
m'a  été  communiqué  par  notre  collègue  H.  Huzard.  H.  Huzard 
avait  reçu,  tors  de  Tépizootie  de  1816,  la  mission  d'aller 
visiter  plusieurs  contrées  atteintes  du  typhus.  Il  a  surtout 
fixé  son  attention  sur  ce  qui  s'est  passé  à  Rambouillet  où  se 
trouvait  le  fameux  troupeau  de  moutons  mérinos,  que  tout 
runivers  connaît.  Ce  troupeau  était  au  milieu  d'un  foyer  de 
contagion  qui  résidait  dans  la  présence  d*un  grand  nombre 
de  vaches  malades.  Eh  bien  I  aucun  individu  du  troupeau 
n  a  été  atteint  du  typhus. 

Il  était  donc  bien  permis  en  France,  lors  de  l'époque  de 
l'invasion  récente  du  typhus  en  Angleterre,  en  Hollande  et  en 
Belgique,  de  ne  pas  comprendre  parmi  les  espèces  dont  l'im- 
portation était  prohibée,  dans  certaines  limites,  le  mouton,  la 
chèvre,  le  cochon  et  quelques  autres  espèces  que  j'indique- 
rai tout  à  l'heure,  espèces  qui,  d'après  les  observations  très- 
récentes,  sont  susceptibles  de  contracter  le  typhus  des  bètes  à 
cornes. 

Nous  savions  bien  en  France,  grâce  surtout  à  des  arti- 
cles publiés  par  un  vétérinaire  très-distingué  de  Mulhouse 
dans  des  Journaux  vétérinaires  français,  que  dès  183/i, 
M.  Jfôsen,  professeur  vétérinaire  russe,  avait  signalé  un  cas 
de  tjphus,  mais  un  seul  cas,  chez  une  chèvre,  et  qu'en  1852, 
le  même  vétérinaire  avait  constaté  un  fait  analogue.  Nous 
savions,  toujours  par  la  même  voie,  qu'en  1861  H.  Haresch, 
dans  son  service  de  police  sanitaire  en  Hongrie,  et  M.  Ga- 
lambos,  professeur  vétérinaire  à  Pesth,  avaient  constaté  que 
le  mouton  peut  être  atteint  d'une  maladie  analogue  au  typhus 
des  bètes  à  cornes  ;  mais  que  la  maladie  ne  se  développe 
pM  spontanément  chez  le  mouton,  qui  peut  la  prendre  du 
bœaf,  la  rendre  au  bœuf  et  la  communiquer  à  sa  propre  es- 
pèce. Les  symptômes  et  les  lésions  que  ces  vétérinaires  ont 
observés  chez  le  mouton  ont  la  plus  grande  analogie  avec  ce 
qoe  Ton  constate  chez  les  grosses  bêtes  à  cornes,  à  quelques 
modifications  près  (1). 

(1)  1.  Mafae  et  M.  àaint-Gyr  ont  bien  dit  deroièremont  que  Gohier 
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Mais  (oujoars  on  atteodaît  une  solution  définitive  de  cette 
-ave  question,  sur  laquelle  M.  Galanibos  avait  lui-même 
icore  des  doutes,  puisqu'il  continuait  k  expérimenter  après 
s  observations  qu'il  avait  recueillies. 
Aux  congrès  vétérinaires  internationaux  de  Hambourg 
1 1863,  et  de  Vienne  en  1865,  il  a  été  question  de  la  trans- 
lissiondu  lyphusdu  bœufà  d'autres  espèces  d'animaux; on 
admis  que  le  typhus  pouvait  se  transmettre  du  bœuf  an 
luuton,  mais  pas  aux  cochons. 

Tout  récemment,  en  Angleterre,  H.  le  proressenr  Simons, 
tvant  irës-disLingué,  aexposé  des  Taits  qui  sont  favorablesà 
,  transmission  du  typhus  du  bœuf  au  mouton. 
Enfin  H.  Bouley  et  H.  Chauveau,  ayant  inoculé  k  Edim- 
Durg,  où  ils  étaient  en  mission,  du  liquide  virulent  typbi- 
ue  du  bœuf  à  quatre  moutons,  un  des  moutons  est  mort, 
iS  trois  autres  n'ont  pas  été  malades. 
Voilà  à  peu  près  où  en  était  la  question,  lorsqu'un  événe- 
lent  trës-malheurenx,  mais  d'un  immense  intérêt  au  poiot 
E  vue  de  la  science,  est  venu  résoudre,  j'en  ai  la  codtîc- 
on,  non  pas  la  question  de  la  contagiosité  du  typhas  du 
DRuf  au  montoD,  mais  bien  cette  autre  question  :  plosiears 
ipëces  d'animaaXj  et  même  d'animaux  de  familles  et  de 
tares  dirTcrents,  peuvent-elles  contracter  le  typhus  par 
ivers  modes  de  transmission? 

Je  vais  exposer  toutes  les  circonstances  de  cet  événemeot. 
Le  28  novembre  dernier,  à  huit  heures  du  matin,  H.  AJ- 
ert  Geoffroy  Sainl-Hilaire,  directeur  du  Jardin  d'acclimala- 
on  du  bois  de  Bouloguc,  me  fit  appeler  pour  examiner  ua 
ssez  grand  nombre  d'animaux  de  plusieurs  espèces  qu\ 
raient  remisé  tout  àcoup,  le  malin  seulement,  les  aliments 
a'on  leur  avait  préseutés.  Les  hommes  préposés  anx  soins 
e  ces  animaux  m'aiïGrmèrent  que  la  veille  de  ma  visite,  ils 
'avaient  observé  chez  ces  derniers  aucun  signe  de  maladie, 
.'aspect  général  qne  présentait  un  groupe  d'yncks  me  frappa 

lait  parlé  rie  U  triauniision  du  tjpbui  du  bceuTau  moulon,  mail  Uc 
gnl  pi»  indiqafi  dani  quel  docoment  ceti';  menlkm  avait  été  bite. 
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10QldesuileJ*avais  eu  occasion  d'observer  le  typhus  en  181^, 
1815  el  1816;  je  n'hésitai  pas  k  déclarer  à  M.  Geoffroy  Saint- 
Hiiaire  que  les  symptômes  que  présentaient  les  yacks  avaient 
(a  plus  grande  analogie  avec  ceux  du  typhus  contagieux  des 
hêtesàcùmes.  Les  animaux  étaient  éloignés  de  leur  crèche  ; 
leur  poil  était  terne,  redressé,   leur  tête  basse  ;  les  mouve- 
ments respiratoires  plus  accélérés  que  dans  Tétat  normal, 
QBe  lOQx  faible  se  faisait  entendre  de  temps  en  temps.  Le 
pools  était  vite  et  très-petit;  les  paupières  étaient  peu  ou- 
vertes; les  yeux  peu  vifs  ;  des  larmes  coulaient  sur  le  chan- 
hin  ;  les  naseaux  étaient  salis  par  du  liquide  muqueux.  Les 
membranes  muqueuses  des  yeux,  des  narines  et  des  gencives 
ataient  une  teinte  ronge  foncée  ;  on  trouvait  entre  les  lèvres 
<Iq liquide écumeux  on  filant;  les  oreilles,  tantôt  brûlantes, 
Uûlôt  très-froides,  étaient  tombantes,  et  dirigées  en  arrière; 
les  eoroes,  chez  les  individus  qui  en  étaient  pourvus,  étaient 
00  très^chandes  ou  glacées  ;  tantôt  une  seule  corne  était  froide 
quand  Tantre  était  chaude  ;  les  rayons  inférieurs  des  mem- 
bres étaient  froids.  La  station  des  animaux  n'était  pas  nor- 
inale;  on  les  pieds  étaient  très-écartés,  ou  très-rapprochés  du 
centre  de  gravité.  Quand  on  cherchait  à  déplacer  les  animaux 
pour  les  examiner,  ils  chancelaient;  s'il  s'agissait  de  les  saisir 
pour  explorer  leurs  yeux  ou  leur  bouche,  ils  ne  faisaient, 
contre  leur  habitude,  qu'une  très-faible  résistance.  Chez  deux 
7^ks,  la  respiration  était  plaintive  ;  chez  Tun  des  deux  elle 
ctait  accompagnée  d*unrâle  muqueux  trachéal  que  l'on  enten- 
dait déjà  à  une  certaine  distance.  Deux  yacks,  parmi  les  plus 
iBilades,  avaient  des  mouvements  convulsifs  partiels  des  mus- 
cles des  épaules,  indépendamment  de  frissons  qui  surve- 
naient dans  d'autres  régions.  Les  mêmes  yacks  avaient  un 
BKMnreœent  de  balancement  latéral  de  la  tête;  on  entendait 
assez  souvent  on  grincement  des  dents.  Enfin  les  excréments 
èuient  plus  mous  que  d'habitude,  et  recouverts  d'une  couche 
de  niQCQs. 

En  continuant  mon  examen  dans  les  logements  qui  dépen- 
daient d'an  même  parc  où  se  trouvaient  un  grand  nombre 
(Tanimaiix  d'espèces  différentes ,    je  rencontrai  plusieurs 
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À  Taolopsie,  qui  eut  lien  immédiatement  après  l'assom- 
memeut,  nous  conslalàmes  les  lésions  suivantes  :  La  conjonc- 
tive, les  gencives  étaient  d'un  rouge  violacé;  la  membrane 
oiuqueuse  de  Tarrière-bouche  et  celle  du  pharynx  étaient 
d'un  rouge  cramoisi.  La  masse  gastro-intestinale»  vue  dans 
son  ensemble,  était  inégalement  colorée  en  rougeàTexté- 
rieur.  La  caillette  et  les  intestins  avaien.t  nne  teinte  d'an 
rouge  plus  foncé  que  les  premiers  estoaiacs.  Cette  coloratioB 
dépendait,  et  de  la  nuance  des  tissus,  et  de  celle  des  liquides 
contenus  dans  le  tube  digestif.  Les  vaisseaux  sanguins  mésen- 
tériqoes  étaient  fortement  injectés  ;  les  ganglions  lympbatî* 
ques  de  l'intestin  avaient  un  volume  considérable;  ils  étaient 
entourés  d'ecchymoses  dans  quelques  régions. 

Le  tube  digestif,  ouvert  dans  toute  sa  longueur,  nous  avons 
constaté  les  lésions  que  je  vais  indiquer.  La  membrane  mu- 
queuse du  bonnet,  du  feuillet  et  du  rumen,  était  épaissie, 
d'une  nuance  violette  et  couverte  d'une  assez  grande  quantité 
de  mucus  dans  le  bonnet  et  dans  le  rumen.  Le  feuillet  con- 
tenait des  matières  alimentaires  desséchées  qui,  quand  on  les 
détachait  des  lames  du  feuillet,  entraînaient  l'épithélium  de 
ces  lames.  Le  tissu  des  lames  étant  k  nu,  avait  une  couleur 
lie  de  vin  très-foncée. 

La  caillette  contenait  une  très-grande  quantité  de  liquide 
trouble,  de  nuance  rougeâtre,  et  composé  en  grande  partie 
d'eau^  de  mucus  et  de  saug  très-dilué.  La  membrane  mu- 
queuse était  très-épaissie,  d'un  rouge  cramoisi,  plus  foncé  au 
sommet  des  grands  replis  membraneux.  L'ouverture  pylorique 
était  presque  complètement  close  par  suite  de  Tépaississe- 
ment  extraordinaire  de  la  membrane  muqueuse  de  cette 
région. 

L'intestin  grêle  contenait  du  liquide  analogue  à  celui  de  la 
caillette,  mais  moins  foncé  en  couleur.  La  membrane  mu- 
queuse, très-ridée  selon  sa  longueur,  était  très-épaisse,  iné- 
galement rouge,  et  toujours  plus  foncée  au  sommet  des  plis. 
Un  grand  nombre  de  taches  ecchymotiques  se  voyaient  dans 
la  région  opposée  à  l'attache  du  mésentère.  TantAtles  parties 
eccbymosées  faisaient  saillie  à  la  surface  de  la  membrane 
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moqaeuse;  Unlôl  elles  étiient  déprimées.  Si  Ton  passait  le 
doigt  sur  les  parties  déprimées,  qui  élaient  plos  oa  mom 
creuses,  od  pouvait  enlever  un  petit  caillot  sanguin  qui 
adhérait  très-faiblement  au  fond  de  la  cavité.  Ces  cavités  qoi 
résultaient  de  la  destruction  d*une  couche  plus  oa  moins 
épaisse  de  la  membrane  muqueuse,  constituaient  de  simples 
érosions,  ou  de  véritables  ulcérations  à  bords  irr^ulîers  et  à 
fond  chagriné,  très-inégal.  En  faisant  glisser  les  parois  de 
rintestin  grêle  entre  deux  doigts,  on  s'apercevait  que  ces 
parois  avaient  une  épaisseur  inégale  et  que  les  parties  les 
plus  épaisses  correspondaient  aux  plaques  de  Pcyer  et  an 
glandes  de  Brunner.  Le  caecum  contenait  aussi  da  liquide 
sanguinolent  trouble;  la  membrane  muqueuse  était  très-roose 
et  épaissie.  On  y  voyait  beaucoup  de  taches  ecchyonotiques, 
de  dimensions  très-diverses.  Un  grand  nombre  ne  consistaient 
que  dans  de  petits  points  rouges;  elles  étaient  généraleaient 
circulaires.  Le  côlon  était  presque  vide  ;  sa  membrane  mo- 
queuse un  peu  rouge  et  épaissie.  Le  rectum  ne  renfennait  pas 
d'excréments  solides;  sa  membrane  muqueuse  était  très- 
épaisse  et  d'un  rouge  cramoisi. 

I^  foie  était  gros,  sa  vésicule  remplie  de  bile  outre  mesure. 

La  rate  était  un  peu  plus  volumineuse  qu'à  Tétat  normal. 

La  membrane  muqueuse  du  larynx,  de  la  trachée  et  des 
bronches  était  d'un  rouge  foncé.  Les  poumons  étaient  souples 
et  un  peu  emphysémateux. 

Le  cœur  était  vide;  on  y  voyait  quelques  ecchymoses  sous- 
endocardiques  et  musculaires. 

Le  sang  était  très-fluide,  d'une  nuance  foncée;  les  quelques 
caillots  que  nous  avons  trouvés,  après  l'autopsie,  étaient  très- 
mous.  Les  globules  sanguins  élaient  entiers. 

Quoique  cette  autopsie  n'ait  pas  laissé  voir  toutes  les  lésions 
que  Ton  rencontre  chez  certains  animaux  qui  meurent  da 
typhus  ;  quoique,  même,  nous  n'ayons  pas  trouvé  les  lésions 
anatomiques  qui  sont  regardées  comme  les  plus  caractéris- 
tiques de  celle  maladie,  lésions  que  je  décrirai  tout  à  Theure, 
et  que  nous  avons,  du  reste,  trouvées  sur  les  animaux  qui 
ont  été  sacrifiés  à  une  époque  postérieure  de  quelques  jours 
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à  riDvasion,  il  n'est  pas  resté  le  moindre  doute  pour  H.  Bouley 
e( pour  moi,  qae  l'yack  était  atteint  du  typhus;  parce  que 
Doos  savions  que  la  présence  simultanée  de  toutes  les  lésions 
qoe  Ton  a  rencontrées  à  Tautopsie  des  animaux  morts  du 
typhus  n'est  pas  nécessaire  pour  qu'on  puisse  se  prononcer 
sur  l'existence  de  cette  maladie,  qui  s  affirme  à  la  fois,  par 
des  symptômes  et  par  des  lésions  assez  variés  dans  leurs 
particularités. 

Notre  conviction  étant  bien  arrêtée  surTinvasion  du  typhus 
dans  le  Jardin  d'acclimatation,  nous  examinâmes  de  nouveau 
tous  les  animaux  qui  se  trouvaient  dans  l'étable  qui  renfer- 
mait la  gazelle  de  l'Inde  et  les  antres  malades;  puis  ensuite 
tous  les  animaux  de  diverses  familles,  de  divers  genres  et  de 
diverses  espèces,  qui  habitaient  des  compartiments  établis 
dans  deux  bâtiments  séparés,  mais  situés  dans  une  même 
enceinte  close,  bâtiments  qui  avaient  entre  eux  des  commu- 
nications très-faciles. 

Ces  animaux,  au  nombre  de  133,  étaient: 

RUMINANTS. 
Bœufs  (18). 

1.  Une  vache  sans  cornes  {Bot  taurus), 

2.  Taareau  zébu  du  Sénégal  {Bos  indicus), 

3.  —  de  la  Cochinchine  (id.). 

4.  —  de  la  Cochinchine  (éd.). 

5.  Vache  zébu  de  l'Inde  (td.). 

6.  Yack  noir  mâle  (Bas  grunwiens). 

7.  —      femelle  (td.). 

8.  ;—       femeUe  (id,). 

9.  Yack  blanc  mâle  («d.). 

10.  —  femeUe  itd.)* 

11.  ->  femeUe  (td.). 

12.  —  tnâle,  4  mois  1/2  {id,). 
f3.  —  mâle,  3  mois  (id.). 
lA.  —  femelle  adulte  {id,), 

15.  —        femelle  adulte  (id.). 

16.  —         femeUe,  1  an  (td.). 

17.  Auroch  de  Lithuanie  mâle  {Bos  Bosanus). 

18.  —  femelle  (td.). 
T.   XXXI-  N*  7.  18 


l 


IS.  Cbèvre  ardintita  uoi  eonw). 
30.  —  Ma»  coroN. 

21.  —  à  A  cornai. 

33.  Bouc  d'tcjple  adulte  (Capra  £gvpUMa). 

33.  Cbèvre  d'tgjrpU  idulte  (id.)- 
at.  —  ■dalle(UO- 
2S.  —  aduU«  (id.)- 
sa.  —  iwne  (Ni.). 
37.  —  iiuM  <U.). 
28.  —  j«uiw  (a.). 
39.  Bouc  d'Ëgjple  jeune  (id.). 

30.  Bouc  de  l'Inde,  grande  ntce,  adnile  (>d.). 

34.  Cbèvre  de  l'Inde,  grande  race,  adulte  (mI,), 
33.  Bouc  lie  l'Inde,  grande  race,  jeune  (id,). 
33.  Cbètre  de  SénègtoibiB  adulte  (id.). 

3ti  Bddc  de  Sénègambie  jeune  (id.). 

SB.  Bouc  de  Népiul  adulte  (Copra  Jtmlatea). 

3e.  Cbèvre  de  Itépaul  adulte  (id.). 

37.  —  adulte  (id.). 

35.  —  jeune  (id.). 

39.  Qiivre  d'Angora  jeune  {Capra  mformtit). 

iO.  —  jeune  (id.), 

ai.  —  jaune  (id.). 

i2.  Cbevrelte  d'Angora  jeune  (id,). 

A3.  Bouc  nain  du  Stnfgtl  {Capra  itprma). 

ai.  Cbène  du  Sénégal  jeuM  (Id.). 

ii.  —  jeune  (id.). 

AS.  —  jeune  (Id.). 

17.  —  jeu»  (Id.). 

18.  —  jeune  (id.). 
ai.  —  jeune  (td.). 
&0.  —  jeune  (id.). 
ai.  Bouc  de  Tuggnrlb. 

33.  Cbivre  d'Angora. 

MtmUMi  (25). 

53.  Brebia  d'Abjuinie  (Ovit  T 

6t.  Agneau  d'Abjiiûuo  (id.), 

55.  Brebis  de  Mongolie, 
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56.  Brébifl  ordinaire  croisée. 

57.  Brebis  Romanov. 

58.  — 

59.  Brebis  sans  laine. 

60.  - 

61.  — 

62.  — 

63.  Agneau  sans  laine. 

64.  — 

65.  — 

66.  Brebis  cbinoise  Ti-ang. 

67.  — 

68.  ilgneau  cbinois  ti-anf . 

69.  ^ 

70.  — 

71.  Brebis  hongroise. 

72.  — 

73.  — 

7A.  Brebis  de  Mongolie. 

75.  Brebis  de  Caramanie. 

76.  — 

77.  Brebis  mérinos  de  ^n» 

AntUopêi  (5). 

78.  Gaxelle  ordinaire  mâle  {GuÈdlA  DoretH). 
^^-  --  femelle  («.). 

79  Mr.  Gazelle  de  Guvier  mâle  (0.  Cuvlêfi), 

80.  Gaielle  de  l'Inde  mâle  (td.)^ 

81.  Antilope  spring-bock  (G.  Euclwrê)^ 

Cerfs  (5). 

82.  C«rf  roux  du  Brésil  mâle  (Cervus  rufus). 
»3.  —  femelle  (id.). 

W.  Cerf  Muntjac  mâle  {CànHolut  Muntjac). 
85.  Daims  (Cervus  tktmù), 

Chevrotains(^). 

«6.  CheTTotain  de  Ceylail  tnflle  (Trûgulus  mmhHa). 
*'•  —  femeUe  («»). 

Chameaux  (2). 
M.  Dromadaire  noir  femelle  (CamfJNt  Dromadarhis}, 


89. 


—  mâle  (id.). 


MCBTDnMBS. 


H.  One  iMMe  du  SowUo. 

M.  Va  In»  dn  Soudan. 

ga.  HèfflioM  mlia  (ffNW  hemitmmt). 

93.        —       fomelle  (ût.]. 

U.       —      rendle  {U.). 

9&.  Bèmippe  mâle  (S91HU  fcewijfptu). 

96.  —       fanwUe  (id.). 

97.  DiDw  attle  [Kg.  aurchtaf). 

98.  Zibre  feoielle  {Eq.  ttbra). 

99.  —  reoiKlle  (id.). 

99  Mi.  CbeTiI  lûmoii  mile  (Eg.  cotabu). 

100.  Cbenl  jaTaniii  mile  (id.). 

101.  CheTiljeniio-iheUiodaiflèroelle(M.}. 
103.  CtacTil  «hetUiidaii  (femelle  (id.). 

103.  CtioTil  iiliDdiii  mile  (id.). 

104.  Cbevel  poulain  sUmoii  femelle  (id.). 

105.  Chenl  ponliin  jaTano-iheUandaU  femeUe  (id.). 

Smtglmn  (6). 

106.  Pécari  mlU  adulte  (INooiylet  lorgiMlM). 

107.  —   mile  jeune  (id.). 
lOS.      _   femeUejewie(fd.). 

109.  —   femeUe  jeoM  (id.). 

S4B^kn. 

110.  Saucier  mile. 


■oncnns. 
CabUà  (1). 


111.  0 

ilgoMlii  (S). 
lis.  Agouli*  (DatyprocM  aetM). 
Ut.      -  (id.). 

115.       —  (id.). 

110.      —  (id.). 

lisait.—  (td.). 
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AeoucMs  (5). 

117.  Aeoaehis  (D.  ocuscM)* 

118.  —  («.). 

119.  —  («.). 

120.  —  («.). 

121.  —  (id.), 

Paca  (1). 

122.  Piea  (Cmiogenys  poica), 

Pore-épUi  (2). 

123.  Porc-^pic  IbincUe  (flysMii  javantee). 

124.  —       jeune  (•(!.)• 

Lapin  (1). 

125.  Lapin  argenté  {Lgput  eunicuius). 

MARSOPIAUX  (1). 
Kangourous  (1). 

126.  Kanpïvtim  (Petragale  a!anih€pus). 

CAENAS8IBRS  (8). 

Chimu, 
127. 

128. 
129. 

^^*  >  8  chiens  de  di?enes  racet. 
131. 

132. 

133. 

134.' 

J'ai  pensé  qn'il  était  très-intéressant  de  faire  connaître  ia 
Bianière  dont  ces  animaux  étaient  répartis  dans  les  divers 
eofldpartiments  des  deux  bâtiments  du  même  parc 

M.  Geoffroy  Sainl-Hilaire  a  en  l'obligeance  de  faire  dessiner 
vn  croqois  des  lieux  occupés  par  tous  ces  animaux,  avec  les 
divisions  et  subdivisions  des  deux  bâtiments  principaux. 
Chacune  des  subdivisions  porte  un  numéro.  Je  vais  indiquer, 
iTaidede  ce  croqois,  comment  les  animaux  étaient  distribués. 
Je  dirai  quels  étaient  les  animaux  qui  se  trouvaient  réunis 
dans  tels  CD  tels  compartiments.  Les  animaux  seront  représen- 
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lés  par  les  n**  d'ordre  qni  correspoQdent  k  leur  déDominatioD. 
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Dans  les  camptriiroents  n""  1,  3  et  S,  qoi  n'étaient  clos 
qoe  par  des  séparations  à  claire-voie  et  pea  élevées,  il  y  avait 
tooi  les  yacks  et  les  zébus,  n<"  1,  2,  8,  k,  5»  6,  7^  8,  9,  40, 
11,13,  !S.1&,  15, 16. 

On  a  mis  pins  tard,  le  7  novembre,  à  titre  d'expérience, 
dus  le  compartiment  n*  1,  après  Tassommement  des  yacks 
naiides,  deaz  montons  et  nn  boac,  n*'  55,  56  et  58. 

Dans  le  compartiment  n«  U^  les  denx  dromadaires  n'**  88,89. 

Dans  les  compartiments  n""  5  eit,  deux  lots  de  chèvres, 
ïï-'lQ,  20,  24,  22,  23,  24,  25,  B8,  59,  kO,  M,  42,2i3,&A,  45, 
ht,  &7,  M,  &9,  50,  et  deux  moutons  n*'  53  et  5&. 

Dans  les  compartiments  n^*  7, 8  et  9,  les  gazelles  n**  78, 
79, 79  bis,  et  notamment  la  gazelle  de  Vlnie  vewie  de  Londres 
a*  80,  qni  y  était  entrée  le  49  novembre  après  avoir  séjourné 
pndaat  quatre  jours  dans  le  compartiment  n^  34,  avec  les 
cvft. 

Dans  le  conpartioient  40,  deux  aurochs,  n"^  47,  48. 

Dans  le  compartiment  1 4,  deux  chevrotains,  n^'  86, 87. 

DaBsleeompartimeal42,  cinq  agoutis,  n*'  443,  44&,  445, 
116  et  446  bis. 

Dais  le  compartiment  4S,  on  cabiaî,  n*  442. 

Dans  le  compartiment  44,  un  pava»  n*  422. 

Daas  le  compartiment  45,  cinq  acouchis,  n^'  447,  448,  449^ 
m,  124. 

Dans  les  eompartiments  47,  48,  49,  20,  24,  23,  tons  les 
aaimaux  do  genre  Equus. 

Oaas  le  compartiment  n^"  22,  un  lot  de  22  moutons,  du 
r  55  au  n*  77. 

Dans  le  compartiment  29,  un  cerf  roux  du  Brésil,  mâle, 
V*  82,  des  chèvres  et  denx  sangliers. 

Dais  le  compartiment  n*  34,  la  biche  du  Brésil,  n«  83,  le 
«rfaïuBtîac,  n"*  8ft,  ei  deux  porcs-épics  n^"  423  et  42&.  C'est 
dans  ce  compartiment  qu'ont  i'abord  séjourné^  du  45  au 
iduosrmire,  les  deux  gazelles  de  l'Inde  venues  de  Londres. 

Daas  le  compartiment  n"*  82,  quatre  pécaris,  n^  406,  407 
108, 109. 

Daas  les  compartiments  Zk  et  85,  les  chiens. 
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EdIîd,  daos  le  compartiment  36,  le  kangonroo. 

Parmi  ces  animaux,  à  la  visite  du  30  novembre  17  étaient 
majades  :  7  yacks,  n"  7,  11,  12,  13,  lu.  15,  16,  on  zébn, 
n"  3,  une  vache;  n*  1,  une  antilope sprin^'book;  a* 81,  trois 
gazelles  ordinaires,  78,  79  et  79  bis,  la  gazelle  de  l'Inde  sur- 
vivante, venue  de  Londres;  n°  60,  l'aurocb  m&le;  n*  17,  le 
ccrrniuntjac;  d°  bh,  la  biche  du  Brésil,  n'SS.  Tous  les  autres 
animaux  paraissaient  en  »anlé. 

Mon  premier  soin,  après  avoir  reconnu  l'existence  du 
typhus  dans  les  deux  étahles,  fut  de  prescrire  tous  les  moyens 
possibles  pour  en  arrêter  la  propagation;  puis  je  cherchai  à 
tronver  la  cause  de  son  invasion  dans  le  Jardin  d'acclima- 
tation. Comme  j'élais  convaincu,  avec  presque  tous  les  obser- 
vateurs, et  notamment  avec  notre  regretté  collègue  H.  Re- 
nault, que  lelypltus  ne  naissait  pas  s|H)ntanément  es  France, 
puisque  les  conditions  du  développement  spontané  de  celte 
maladie  manquent,  et  comme  tout  indiquait  qu'il  n'y  avait 
pas  eu  de  cas  de  typhus  dans  notre  pays  depuis  la  disparition 
de  cette  maladie  dans  la  commune  du  Pas-de-Calais;  comme, 
enfin,  je  savais  que  le  typhus  régnait  encore  en  Angleterre, 
en  Hollande  et  en  Belgique;  je  demandai  à  M.  Geoffroy  Saint- 
Hilaire  si  quelques-uns  des  animaux  malades  n'avaient  pas 
été  importés  récemment  de  l'un  ou  de  l'autre  de  ces  pays. 
J'appris  que  le  dernier  ruminant  entré  au  Jardin  était  uoe 
gazelle  de  l'Inde  (n*  80),  (;ui  avait  été  achetée  à  Londres  avec 
une  autre  gazelle  de  la  même  espèce,  de  M.  Jamrach,  mar- 
chand d'animaux  (Saint-Georges  strcel,  180),  lequel  M.  Jam- 
rach avait  expédié  ces  gazelles  le  ili  novembre  dernier  par 
Newhavea  et  par  Dieppe.  J'appris  aussi  que  l'une  de  ces  deux 
gazelles  était  tombée  malade  le  19  novembre  et  qa'elle  était 
morte  le  2Z>  du  même  mois.  Je  n'ai  pas  vu  celte  dernière 
gazelle  pendant  sa  maladie;  mais  j'ai  su  qu'elle  avait  eu  la 
diarrhée.  La  seconde  gazelle  (n"  80)  est  tombée  malade  te 
2.)  novembre;  cllu  \ivait  encore  le  jour  de  ma  première  visite, 
lu  30  novembre.  31.  Bouley  et  M.  Kcynat,  qui  vient  aussi  lui 
d'étudier  le  typhus  dans  l'Autriche,  dans  les  Etals  orientaux 
et  en  Hussie,  dans  los  contrées  oii  cette  maladie  fst   en- 
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zootiqae,  Font  examinée  avec  moi  et  avec  mon  fils  le  1*'  dé- 
cembre. Ils  ont  assisté  k  son  autopsie  et  ont  déclaré  qu'elle 
éuil  atteinte  du  typhus.  Ces  deux  gazelles,  à  leur  arrivée  au 
JardJD,  avaient  été  placées  dans  la  petite  élable  à  côté  des 
deai  cerfs  n*"  28  et  29.  Les  deux  cerfs  qui  venaient,  Tun  direc- 
tement de  rinde  par  Marseille,  Tautre  directement  du  Brésil, 
par  Bordeaux^  ont  été  sacrifiés,  comme  tous  les  autres  ani- 
maux malades  à  mesure  que  la  prudence  Tordonnait;  ils 
étaient  bien,  aussi  eux',  atteints  du  typhus. 

Les  gazelles  de  l'Inde,  venues  de  Londres,  après  avoir 
cobabilé  avec  les  cerfs,  dans  la  petite  étable,  du  15  au  19  no- 
vembre, ont  été  transférées  dans  la  grande  élable,  ob  elles 
sont  restées,  Tune  jusqu'au  26,  jour  de  sa  mort  naturelle; 
Taolre jusqu'au  !•'  décembre,  jour  où  elle  a  été  sacrifiée;  et 
c'est  le  30  novembre,  ainsi  que  je  l'ai  déjà  dit,  que  plusieurs 
animaux  de  la  grande  étable  sont  tombés  malades.  L'incuba- 
tion du  typhus  chez  ces  derniers  animaux  aurait  donc  été  de 
dix  jours  au  plus  et,  très-probablement,  de  moins  de  dix  jours; 
carjarobabilalion  des  gazelles  avec  eux  n'a  commencé  que 
le  20  novembre. 

Non^seolement  aucun  ruminant  n'était  entré  au  Jardin 
depuis  rarrivée  des  gazelles  de  l'Inde,  venues  d'Angleterre, 
mai5  encore  le  Jardin  n'avait  reçu  aucun  autre  mammifère 
depuis  celte  époque. 

tfJaiorach,  le  vendeur  des  gazelles,  a  bien  affirmé,  dans 
nneieure  écrite  à  M.  GeolTroy-Saint-Hilaire,  que  les  gazelles 
éuieoi  en  bonne  saolé  quand  il  les  a  expédiées;  il  a  bien 
^rmé  aussi  qu'elles  n'avaient  pas  communiqué  avec  des 
^«^bes  malades;  mais  on  sait  que  le  virus  typhiqne  est  telle- 
ment subtil  qu'il  propage  la  maladie  à  distance,  et  même  à 
d&idislances  assez  grandes.  M.  Jamrach  pense  que  le  typhus 
des  gazelles  est  né  dans  notre  pays  et  probablement  dans  le 
Jardin  d'acclimatation.  Comme,  contre  Topinion  de  M.  Jam- 
^cb,  il  y  avait  tout  lieu  de  croire  à  la  contamination  des 
^x  gazelles  en  Angleterre,  H.  Bouley  demanda  à  S.  Exe.  le 
ministre  de  l'agriculture  lautorisation  de  retourner  à  Londres 
pour  faire  une  enquête,  ef  pour  savoir  si  les  deux  gazelles  ne 
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étaiept  pu  troQTées  dans  des  conditions  rarorabla  k  la  cod- 
minatioD.  H.  Janrecb  se  prêta  de  bonne  gr&ce  an  recher- 
les  de  U.  Bouley,  qui  parvint  à  apprendre  que  lei  denx 
izellea  araieot  séjoarné  pendant  deus  mois  cbetH.  Jam- 
icb,  au  milieu  de  plusieurs  aaimaox  de  diverses  espèces. 
n'y  avait  pas  de  vaches,  à  la  vérité,  chez  M.  Jamrach;inai8 
ois  vacheries,  situées  dans  la  rue  qu'habile  ce  dénier, 
raient  été  dévastées  par  le  typhus;  puis  ou  s'assura  que 
s  gazelles,  daus  le  trajet  qu'elles  parcoururent  de  Londres 
Newhaveo,  avaient  été  placées  dans  nu  wagon  <)ui  avait 
:rvi  à  transporter  des  viandes  dépecées  ;  et  l'on  sait  que 
ËB-souvent  les  viandes  amenées  dans  cet  étal,  des  campa- 
lesaui  villes  principales,  proviennent  d'animaux  plus  ou 
oins  malades  et  dont  on  cherche  à  tirer  le  plus  de  profit 
>ssible  en  les  tuant  sur  place  et  en  les  expédiant  par  quar- 
ers.  Il  est  donc  certain  que  les  gazelles  ont  été  exposées  à 
intracter  le  typhus  en  Angleterre. 
Je  ne  crois  guère  nécessaire  de  vous  démontrer,  messieurs, 
le  la  cause  qui  a  été  invoquée  par  quelques  personnes,  il  y 
déjk  do  temps,  et  que  beaucoup  d'Anglais,  notamment  des 
urnalistes,  invoquent  aujourd'hui,  n'est  pas  réelle.  Je  veux 
irler  de  l'encombrement.  Lies  vétérinaires  anglais  n'admel- 
nt  pas  du  reste  cette  prétendue  cause  du  typbns  qui  ,De 
>urrait  du  moins  pas  être  justifiée  dans  le  cas  particnlîer 
»nt  il  s'agiL  Vous  connaissez  tous  les  dispositions  des  habi- 
tions des  animaux  du  Jardin  d'acclimatation  et  les  soins 
gilants  et  éclairés  qui  président  ^  la  répartition  des  ani- 
aux  dans  les  diverses  localités  de  l'établissement. 
Je  vous  ai  déjà  dit,  messieurs,  que  les  deux  gazelles  de 
Iode  avaient  été  transférées  dans  la  grande  étable  le  19 
)vembre.  C'est  là  que  leur  préseoce  a  causé  le  plus  de  mal . 
Ës  le  30  novembre,  il  y  avait  17  animaux  malades  :  je  vous 
s  ai  énumérés  et  indiqués.  Ils  ont  tous  été  assommés,  excepté 
auroch  mâle,  qui  a  guéri. 

D'autres  animaux,  parmi  les  135  que  conlenaienl  les  deux 
Uimenis,  sont  tombés  malades  depuis  le  30  novembre,  ils 
)t  aussi  été  tnés.  il  y  a  eu  en  tout  3S  animaux  sacrifiés. 
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Je  ?ais  indiquer  joar  par  jour  ceqai  s'est  passé  pendant 
yèpizooik. 

Tous  les  animaux  sacrifiés  ont  été  ouverts  immédiate^ 
meol,  OQ  peu  de  temps  après  la  inort. 

Gomme  tous  les  animaux  malades  ont  présenté,  à  très  peu 
de  chose  près,  les  symptômes  et  les  lésions  quej*ai  décrits  à 
roccasioQ  de  l'yack  qui  a  été  tué  le  premier,  je  ne  répé- 
terai pas  quels  ont  été  pour  chaque  animal  les  symptômes 
commoDs,  ni  les  lésions  les  plus  ordinaires  qui  ont  été  ob^ 
ser\ées^  mais  j'indiquerai,  pour  chacun  des  individus  tués. 
les  parlicalari  tés  que  j'ai  constatées.  Ces  particularités  réunies 
il  ce  que  j'ai  déjà  dit  des  symptômes  et  des  lésions  de  l'yacfc 
loé  le  30  novembre  constitueront  le  tableau  complet  d^  l'épi- 
20ûOe  du  Jardin  d'acclimatation. 

ivaot  le  30  noverobrCj  un  seal  animal  était  malade  :  la 
pzelle  de  l'Inde  venue  de  Londres  (n""  80). 

Lb  30  HovsMBRS,  l'yack  dont  j'gi  décrit  les  symptémes  et 
h  lésions  a  été  tué. 

Le  r  nicBMSRi,  ont  été  tués  : 

<*  L'yack  (n""  10);  il  avait  eu  une  diarrhée  très-abondapte, 
irès-liqoide.  Les  excréments,  qui  avaient  une  odeur  extréma^ 
ment  fétide»  étaient  évacués  par  jets  rapides;  il  râlait  d'une 
Q^aQière  très-bruyante.  On  trouva  dans  le  cscum  des  taches 
^^  régolièremeot  circulaires,  d'un  jaune  pâle.  Je  décrirai 
P'qs  loin  ces  taches,  en  résumao  t  les  caractères  des  principales 
liions  observées  pendant  l'épizootie. 

T  La  gazelle  de  l'Iode  (n**  80)  venue  d'Angleterre.  Elle 
2 été  oiiTerte  en  présence  de  M.  Bouley  et  de  M*  ReynaU  qui 
'Al constaté  qu'elle  présentait  bien  les  lésions  du  typhus. 

U  2  DiciMBas,  on  a  tué  : 

l'Trois  yacks  (n"*  13-1 3-1  A),  dont  une  femelle,  chez  laquelle 
^^Uches  lie  de  vin  et  d'autres  taches  couleur  de  brique 
enfuient  à  la  face  interne  des  lèvres  de  la  vulve  ; 

2'l'Diébu(n*2); 

3*  Une  vache  cotentine  (n""  1)  ; 

^a^oe  biche  da  Brésil  (n' 82). 

^  3  DiciMBtE,  il  n'y  a  rien  eu  de  particulier, 
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Li  h  DtCBMB»,  on  a  laé  : 

1*  Une  gazelle  ordinaire  (d°  76)  cbei  laquelle  on  a  tnni' 
avec  les  lésioDs  ordinaires  du  typhus,  la  moitié  postërim 
d'un  poumon  Tortemeat  eccbymosée; 

S*  Ud  cerf  munljac  (8A); 

3'  Deux  yacls,  la  mËrc  et  son  petit  (n"  16  et  17),  U  mt 
n'avait  plus  de  lait.  On  trouva  dans  l'inteEtiD  gréle  de 
mère  des  productions  fibrineuses,  lésion  toute  particoliè 
qne  je  décrirai  tout  k  l'heure,  et,  dans  l'intestin  grêle  i 
petit,  une  autre  lésion,  aussi  toute  particulière  et  asset  Ir 
quenle  dans  le  typhus,  que  l'on  a  regardée  à  tort  comme  d 
pustules.  Je  décrirai  aussi  plus  loin  cette  lésion. 

W  Deux  chèvres,  qui  étaient  lauguissantes  depuis  Iod, 
temps,  chez  lesquelles  oo  n'a  trouvé  que  des  hydatides- No 
ne  les  avions  pas  considérées  comme  atteintes  du  typhus. 

Lb  5  DÉCHBRB,  on  a  tué  : 

1°  Trois  chèvres  nainet,  tombées  malades  de  la  veille.  C 
chèvres  présentaient  des  signes  non  équivoques  du  lyphu 
notamment:  de  l'borripilation,  des  frissons,  des  branlemm 
de  léte,  de  la  monsse  autour  des  lèvres.  Les  gencives  étale: 
violacées  et  formaient  un  bourrelet  très-saillant.  Les  den 
paraissaient  déchaussées.  Les  yeux  étaient  à  moitié  fenné 
chassieux.  Ces  animaux  chancelaient  en  marchant  ;  ils  ton 
salent  de  temps  en  temps,  respiraient  très-vite;  ils  avale 
une  diarrhée  fétide  et  un  peu  sanguinolente.  A  leur  autopsi 
on  a  trouvé  des  lésions  évidentes  du  typhus. 

On  mit,  k  titre  d'expériences,  un  daim  dans  le  compar 
ment  occupé  d'abord  par  la  gazelle  de  l'Inde. 

2*  Une  autre  gazelle  est  tuée. 

Lb  0  DiCBHBaB,  on  tue  la  troisième  gazelle.  Les  tn 
gazelles  présentaient  inraillihlement  les  symplAmes  du  I 
phus,  el,  b  leur  autopsie,  on  en  trouva  les  lésions. 

Mon  lils  inocula  à  un  veau  du  liquide  intestinal  pris  s 
la  gazelle  de  l'Inde  venue  d'Angleterre,  tuée  le  1"  décembi 
Je  vais  dire  tout  de  suite  que  ce  jeune  veau  est  tombé  mah' 
le  il.  Il  a  refusé  déboire  du  lait  etavait  des  frissons;  lep( 
piqué;  la  respiration  précipitée  ;  des  grincements  de  dents 
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faisaient  entendre  souyenl;  les  gencives  étaient  violacées;  une 
diarrhée  très-flnide  s*est  déclarée.  Le  18  décembre,  ces  signes 
ont  disparu  en  grande  partie;  puis  ils  ont  reparu  le  22,  et 
l'aninsal  est  mort  le  2/»  à  sept  heures  du  matin. 

Il  a  été  ouvert  le  25  à  neuf  heures  et  demie.  La  face  interne 
des  lèvres  de  la  vulve  était  d'un  rouge  violacé  ;  il  en  était  de 
même  des  gencives  et  de  la  conjonctive. 

L'épithéliom  du  feuillet  et  du  rumen  se  détachait  par  le 
plus  léger  attouchement;  la  membrane  muqueuse  de  la 
caillette  était  d*un  rouge  foncé,  surtout  au  sommet  des  plis 
oembraneux;  k  la  région  du  pylore,  les  taches  rouges  corres- 
pondaient k  des  ecchymoses,  et  souvent  à  des  dépressions 
plus  ou  moins  profondes,  dont  le  fond  était  irrégulier;  là,  la 
Biembrane  muqueuse  était  détruite.  L'intestin  grêle  était 
généralement  rouge,  ses  parois  étaient  épaissies  et  couvertes 
d*oDe  grande  quantité  de  mucus  sanguinolent.  Le  caecum 
était  le  siège  des  lésions  les  plus  graves,  des  lésions  les  plus 
aractéristiques  du  typhus.  On  y  voyait  des  ecchymoses,  des 
érosions,  des  ulcères,  qui  étaient  le  résultat  final  de  plusieurs 
antres  lésions  qui  les  avaient  précédés  et  que  je  décrirai  plus 
loin,  lésions  qui  caractérisent  bien  le  typhus,  surtout  lors- 
qo'elles  ont  été  constatées  chez  un  animal  qui  a  présenté 
les  symptômes  observés  chez  la  bête  en  expérience.  La  bête 
inoculée  a  donc  succombé,  dix-huit  jours  après  Tinoculation, 
au  typhus  des  bétes  à  cornes. 

Mon  fils  inocula  aussi  à  trois  moutons  du  liquide  iptes- 

tinal  pris  sur  le  jeune  yack  n*"  17,  chez  lequel  on  avait  trouvé 

des  lésions  si  remarquables  et  si  caractéristiques  du  typhus. 

Us  trois  moutons  n*ont  pas  été  malades. 

L'aorocbs  femelle  est  tombé  malade  le  matin.  II  a  refusé 

de  manger  ;  il  tousse;  sa  respiration,  quoique  très-accélérée 

aormalement  chez  cette  espèce  de  bœuf  de  même  que  chez 

ryaek,  a  presque  doublé  de  vitesse.  Ses  yeux  sont  chassieux; 

ses  lèvres  sont  couvertes  d'écume  ;  il  a  un  commencement  de 

diarrhée. 
L'aorocbs  mâle,  malade  depuis  le  30  novembre,  va  mieux, 

il  commence  à  manger  ;  ses  excréments,  liquides  et  mous* 
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aeax  d'abord ,  sodI  deveaus  mous.  L'animal  est  plus  gai, 
il  rumine. 

Li  7  DÈciiiBKB,  six  chèvres  naines  sodI  tombées  malades 
de  la  veille;  on  les  «  tuées. 

A  titre  d'expérience,  on  met  deni  moutoDS  sains  et  dq 
bouc  non  contaminé  à  la  place  des  yacks  tués. 

Le  8  DÈCMBaE,  l'antilope  spring-bock,  quoique  ne  parais- 
sant plus  malade,  est  tué  ;  on  ne  trouva  que  des  vestiges  de 
rougeur  dans  la  caillette. 

Lb  9  DtcEMMB,  rien  de  pi 
vation  de  l'état  de  l'aurochs 
sont  trés-fréquentes  ;  le  liqi 
lavures  de  chairs;  il  a  ont 
éracnaiioDS,  il  y  a  du  téne: 
La  soif  est  tellement  ardente 
plus  d'eau,  l'animal  Itehe  la 
rine. 

Le  lODÉcmat,  aggravati 
on  cerf  roux  qui  n'avait  j; 
avec  uo  animal  malade,  m 
soignait  les  malades.  Il  était 

La  11  DicKiuBB,  nouvelle 
l'aurochs  femelle;  l'animah 
née);  c'est  an  moment  oh  il 
évacuer  ses  excréments. 

Lb  13  DtcHBaB,  on  tue  l't 

A  l'autopsie,  on  ne  iroovi 
substance  alimenuire  dans  I 
de  la  trachée  et  des  principi 
remplies  par  une  booillie  ép 
mentaire  provenant  du  mmi 

Deux  pécaris  et  3  chevro 
tant  des  symplAmes  detypb 
dans  les  mouvements  respin 
lente  et  infecte. 

Les  chevrotains  étaient  logés  près  des  aurochs,  et  les  pé- 
caris prtodncompartimentqu'avaienlbabité  d'abord  les  deux 
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gaielles  de  Tlnde,  près  aussi  d'un  petit  parquet  où  ils  pou- 
raient  aller  se  promener.  Ao^lessousde  ce  parquet  se  trouvait 
uie  sorte  de  puisard  dans  lequel  pouvaient  s^épancher  des 
liqoides  qu'on  répandait  dans  la  coor  ob  se  sont  faites  queU 
ques  autopsies. 

Li  13  MGUfBaa,  les  pécaris  et  les  chevrotains  sont  plus 
malades. 

U  14  DÉCBiiBaB,  on  tue  les  deux  pécaris  malades  et  deux 
Mtrss  qui  paraissaient  sains  ,  mais  qui  avaient  cohabité 
afee  les  premiers. 

Â  Tautopsie  des  premiers  pécariSi  on  a  trouvé  dans  Fin- 
lestin  grêle,  dans  le  duodénum,  des  lésions  très-remarquables, 
qui  ont  été  indiquées  par  beaucoup  d'observateurs  comme 
particulières  au  typhus,  lésions  que  nous  avons  trouvées,  du 
ittKe,  dans  plusieurs  des  animaux  qui  ont  été  sacrifiés.  Je 
décrirai  ces  lésions  tout  à  rbeore. 

Us  deux  autres  pécaris^  quoique  ne  paraissant  pas  mala-^ 
des,  ont  été  tués  aussi,  parce  qu'ils  avaient  cohabité  avec  les 
Fremiersqai  étaient  manifestement  malades.  On  a  trouvé  dans 
Testomac  de  Tun  des  pécaris  non  malades  une  anse  intestin 
sale  qui  provenait  du  tissu  des  animaux  ouverts,  et  qui  avait 
été  déposée  à  la  proximité  du  pécaris.  Cette  anse  intestinale 
l'aurait  probablement  amené  aucun  trouble  fonctionnel  par 
sa  seule  présence,  puisque  les  matières  les  plus  virulentes 
pcuveot  être  avalées  impunément  par  les  animaux,  et  notam- 
Bient  par  les  cochons  ;  mais  elle  indiquait  que  les  pécaris 
aiaient  été  certainement  en  contact  avec  des  objets  conta- 
lainés. 

Lt  15  DÉdMBat,  il  n'y  avait  plus  de  malades.  Depuis  celte 
époque  jusqu'à  aujourd'hui,  26  décembre,  aucun  autre  animal 
l'est  lonobé  malade. 

Quoique  les  animaux  malades  aient  été  tués,  et  que  par 
OBsséqueat  ils  n'aient  pas  succombé  par  mort  naturelle,  on 
a  trouvé,  chez  tous,  des  lésions  plus  ou  moins  manifestes, 
que  je  vais  indiquer  d'une  manière  générale. 

Ces  lésions  étaient  assez  variées  ;  mais  elles  avaient  des 
caraelères  de  famille. 
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Les  plaB  Tréquentes  étaient  )a  rougeur  et  l'épaississe- 
rneot  de  la  membrane  moqueuse  de  la  caillette  et  du  lobe 
iDlestîoal.  Ces  deraiers  orgaoes  ne  conteuaient  presque  ja- 
mais de  substances  alimentaires,  mais  beaucoup  de  liquide 
trouble,  on  peu  sanguinolent.  La  coloration  était  bien  plus 
foncée  an  sommet  des  plis  de  la  membrane  mnauense.  au 
pylore,  et  k  l'ouverture  cseci 
dans  ces  régions,  et  à  la  t< 
voyait  le  plus  souvent  des  ei 
des,  intéressant  parrois  tou 
nales  et  même  le  tissu  souS' 
veut,  dans    les  points  ei 
moquense,  à  sa  Tace  libre,  é 
rondement.  Ces  dépressions 
que  par  la  cbute  de  l'épithe 
villosilés.  Elle  avaient  alors 
perficieHes.  D'autres  Fois,  e 
ulcères,  il  y  avait  perte d'un< 
brane  muqueose  ;  leur  poui 
taillé  à  pic;  enfin  il  y  avait  < 
téressaient  la  presque  total 
vu,  dans  d'autres  occasions; 
ment  perforées,  et  il  n'y  a  p; 
avions  attendu  la  mort  nat] 
nous  avons  trouvé  des  ulcèi 
contré  aussi  des  perforatioai 

Dans  quelques  cas,  j'ai  pi 
res  proloods,  que  l'on  renci 
toute  la  longueur  du  tube 
l'intestin  grêle,  mais  pas  t 
Pejer  et  de  Brilnner.  On 
même  animal  des  lésions  qi 
n'étaient  probablement  qui 
qui,  dans  l'origine,  avait  1' 
et  qui,  pins  tard,  devenait 
de  la  membrane  muqueuse 
généralement  cirniiaircs  o 
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très4bncée  ;  le  centre  de  ces  taches  était  plus  élevé  que  les 
bords,  qui  n'étaient  pas  nettement  limités.  Si  Ton  incisait  les 
parois  intestinales  selon  le  diamètre  de  ces  taches,  on  con- 
statait que  la  rougeur,  qui  semblait  superficielle,  s'étendait 
plus  on  moins  profondément  ;  elle  était  produite  par  du  sang 
infiltré  dans  le  tissu  de  l'intestin.  A  côté  de  ces  taches  ecchy- 
motiqnes  se  trouvaient  de  petites  tumeurs  pisiformes,  de  la 
Auance  rouge  foncé  des  taches,  à  circonférence  mal  limitée; 
quand  on  les  incisait,  leur  tissu  avait  le  même  aspect  que 
celui  qui  correspondait  aux  taches  ;  il  était  uniformément 
rouge.  Près  de  ces  petites  tumeurs  pisiformes,  il  en  existait 
d'autres  de  même  forme,  mais  un  peu  [plus  grosses,  faisant, 
par  conséquent,  une  plus  forte  saillie  à  la  face  libre  de  la 
membrane  muqueuse.   Celles-ci  n'avaient  pas  une  teinte 
rooge  aussi  foncée  vers  leur  centre.  On  voyait  au  point  cen- 
tral, au  travers  d'une  couche  superficielle,    mince,  de  la 
membrane  muqueuse,  une  nuance  jaune  paille.  En  divisant 
ces  petites  tumeurs  en  deux  parties  égales,  je  me  suis  assuré 
q  ne  la  nuance  jaune  centrale  appartenait  à  une  substance 
infiltrée  dans  un  tissu  qui  était  assez  résistant.  Cette  substance, 
aaminéeau  microscope  par  H.  Davaine  et  par  mon  fils,  con- 
tenait quelques  globules  de  pus.  Daus  d'autres  tumeurs  voi- 
sines, la  partie  centrale  jaunâtre  en  constituait  la  presque 
totalité  ;  il  ne  restait  plus  qu'une  très-mince  couche  de  la 
membrane  muqueuse,  qui  était  transparente,  sans  couleur.  La 
petite  tumeur  était  donc  entièrement  jaunâtre;  elle  était  en- 
tourée d'une  circonférence  mal  limitée  en  dehors  et  parfaite- 
ment nette  en  dedans,  d'un  rouge  cramoisi.  Dans  d'autres 
points,  la  substance  jaune  centrale  était  à  nu  ;  la  pellicule 
membraneuse  étaitdétruite;  la  substance  jaune  adhérait  encore 
aax  parois  de  la  cavité  qui  la  contenait.  Ailleurs  on  trouvait 
la  m^ère  jaunedétachée  et  détruite  en  plus  ou  moinsgrande 
quantité.  Enfin  dans  d'autres  régions,  il  ne  restait  plus  que  des 
cavités  à  fond  granuleux,  à  parois  d'un  rouge  cramoisi.  Je 
pense  que  c'est  cette  lé^on  que  des  auteurs,  qui  ont  écrit 
sur  le  typhus,  ont  qualifiée  de  pustule,  à  tort  je  crois  ;  car 
elle  n'en  a  pas  tous  les  caractères.  Cette  lésion  est  très- 
T.  XXXI.  «•  8.  19 
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remarqutbie,  et  je  peu»  qa'ellc  est  parlîculiëre  an  typhoB. 
J'ai  troavianiBi  aae  lésion  qui  parattspéciale,  et  qai  télé 
sigualtepar  les  léttrinaires  :  elle  consiste  dans  des  tactia 
ciicnlairei  régulières,  quelquefois  de  3  k$  centimètres  de 
diamitre;  elles  son 
^it  dea  bandes  coi 
de  la  tacbe,  jaanftt 
ao  cantre.  Elles  in 
tgbe  gastro-intesti 
semblent  avoir  été 
ila  sont  secs  k  lenr 
blent  k  une  membi 
da  reaillel,  dans  la 
ces  taches.  M.  Spo 
Londres,  a  en  l'ext 
spécimen,  font  h 
tent  ces  lésions  y'v 

parois  gastro-intesi 
respondant  aoi  ta< 

tîons  intestinales  i 

cfaei  lesquels  on  at 
J'ai  encore  traui 

ayant  des  caractir 

très-variés  :  ce  son 

Tolnœe  d'nne  télé 

et  de  forme  oliva 

irrégnliéres,  déchi 

analogie  avec  une 

l'eau  pendant  lon| 

matière  colorante, 

surfaces  peu  éteni: 

qui,  dans  les  poin 

son  épithèlium  et 

galitâs,  des  creuse 

et  à  des  creux  de 

productions,  que  j 

les  portions  dn  tul 


I 


I 
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rbagies  locales,  à  la  surface  de  la  membrane  moqueuse,  daas 
le  tissu  de  laquelle  ou  trouve  si  souyent  des  ecchymoses. 

Les  vaisseaux  sanguins  mésenlériques  étaient  toujours  for- 
tement injectés  et  les  ganglions  lymphatiques  mésentériques 
très-volumîneux. 

Les  autres  lésions  ne  m'ont  pas  paru  bien  caractéristiques. 
La  rougeur  c|e  la  membrane  muqueuse  des  voies  aériennesi 
les  ecchymoses  dans  le  tissu  pulmonaire,  dans  le  tissu  cello? 
laire  sous-endoçardique  et  dans  les  gencives,  Temphysème 
pnlmopaiire,  raccumulation  d'une  grande  quantité  de  bile 
d^Bs  I4  vésicule  du  foie,  ont  été  constatés  très-fréquemment 
dans  les  3^  $mim^us  qui  ont  été  ouveris. 

Le  sang  était  très-fluide,  peu  coagolable  ;  examiné  au  mi- 
crofioope  par  M.  Davaine,  il  n'a  pas  pfésenté  d'i^Hérations 
bîe|i  Tenarquabies  :  11.  Pavain^  a  eu,  du  veste,  l'obligeanee 
de  ipe  regiettre  la  note  sqivaqte  dans  laquelle  il  a  exposé  le 
résultat  de  a^  reotierches. 

Examen  le  12  décembre  18Ç5.  (Aurochs.) 

c  Le  sang  conlieat  des  corpuscules  rouges  assez  régolière- 
OHiii  disséminés  sur  le  champ  du  microscope;  cependant  ils 
fonwBt  plus  fréquemment  que  dans  Tétat  normal  des  petits 
groupes  isolés.  (Il  est  possible  toutefois  que  ce  soit  là  Tétat 
ncmal  ckei  raurochs.)On  y  distingue  un  assez  grand^nombre 
deffauneats  ou  plutèt  d'aiguilles  régulières,  tronquées  aux 
extréoailés,  rarement  déviées  ^n  segments  et  beaucoup  plus 
ranoBenl  csordées;  elles  n'ont  pas  de  mouvement.  Ces  ftla- 
OKBls  Ml  aiguilles  ressemblent  parfaitement  à  des  bactéridies, 
sagf  leur  spideur  et  une  épaisseur  un  peu  plus  grande  que 
ches  ces  eorpiiBcules ,  cm  pourrait  fiacilement  s'y  tromper, 
Bttis  la  sololîon  concentrée  de  potasse  caustique  les  dissout 
rspi(^aeBl,  ce  sont  évidemment  des  cristaux  en  aiguille. 

>  Le  sérum  dans  lequel  nagent  les  globules  pogues  et  ces 
fiBirmt  a  on  aspect  trouble,  pap  suite  de  la  présence  d*un 
gnnd  namhi'e  de  cerposcnles  infiniment  petits  et  dont  la 
fome  Be  fieul  être  déterminée.  D'après  H.  Leblanc,  cet  état 
du  flcnuB  peut  s'expliquev  par  TagitatioB  prolongée  du  flacon 
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luel  éUtl  le  sang;  'il  avait,  en  efîel,  été  traDsporlé 
vers  quarlicrs  de  Paris  «Tant  de  m'être  remis. 

matières  intestioales  co 

d'un  blanc  légëremenl 
rilus  de  végétaux  reconna 
,  ua  grand  nombre  de  vil 
sais  qui  devaient  en  avoii 
ntestin  :  la  perte  dn  mo: 
lidissement  des  matières, 
les  épithéliales  plus  ou  n 
ns  les  déjections  cholérii 
:ide  acétique  ne  m'ont 

plaques  dePeyer  ne  sont 
hypertrophiées,  mais  il  e; 
chez  l'aurocbs.  Elles  ont  n 
des  glandes  de  Peyer  d 
Robin. 

rectum  est  couvert  d'une  foule  d'impressions  ou 
de  dépressions  rougeàlres  qui,  au  premier  aspect, 
tl  des  érosions;  elles  outl 
1  ou  moins.  Ce  ne  sont  pas  i 
oiiqueuse  est  intacte;  mais 
lium  intestinal  a  presque  ei 
le  desquamation  et  non  un 
[tar  l'examen  microscopique. 

onterai  relativementau  sang  et  aux  aiguilles  qa'ilcon- 
qoedanscelui  du  cœur  da  cerf,  il  n'y  avait  point  de 
c  semblables,  ni  de  bactéridies.  Dans  le  sang  do  coBur 

il  y  avait  des  cristaux  en  lames  irrégulières  ou  foliacés, 
!St  un  état  du  sang  qui  n'est  pas  rare  chez  certains 
X  après  la  mort.  Quant  an  séroœ,  il  n'avait  pas  l'aspect 

de  ceini  de  l'aurochs,  t 

û  pas  besoin  de  vous  dire,  messieurs,  que  tontes  les 
ions  possibles  ont  été  prises  pour  éviter  la  propagation 
lUS  au  dehors  de  l'enceinte  bien  close  dans  laquelle  a 
le  véritable  désastre  dont  je  vieifs  de  vous  entretenir. 
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Ces  précautions  ont  été  confiées  aux  soins  si  vigilants  et  si 
éclairés  de  M.  Albert  Geoffroy  Saint-Hilaire  qui,  malgré  le 
chagrin  et  le  regret  qu'il  éprouvait  en  voyant  tomber  sous  la 
massoe  des  animaux  précieux  qui  avaient  coûté  tant  de  peine 
à  rassembler^  n*a  pas  hésité  à  se  conformer  au  sacriGce  qu'on 
lai  demandait  dans  Tintérêt  général.  Cet  intérêt  exigeait^ 
avant  toute  tentative  préalable  de  guérison,  Tassommement 
de  tous  les  animaux  atteints  du  typhus. 

Messieurs,  d'après  tout  ce  que  je  viens  de  vous  exposer, 
▼DOS  avez  compris  de  quelle  importance  est  le  fait  qui  a  été 
observé  an  Jardin  d'acclimatation  du  bois  de  Boulogne.  On 
aurait  en  l'intention  et  la  volouté  d'instituer  une  série  d'ex- 
périences et  de  recherches  dans  le  but  de  résoudre  une  des 
questions  les  plus  intéressantes  et  les  plus  graves  de  la  méde- 
cine vétérinaire  et  de  la  médecine  comparée,  à  savoir  :  le 
typhus  contagieux  des  bêtes  à  cornes  peut^il  se  transmettre  de 
Pespèce  bovine  à  d'autres  espèces^  et  peut-il  être  transmis  de 
cet  autres  espèces  au  bœuf?  que  l'on  aurait  d'abord  réuni  dans 
DD  lieu  clos,  le  plus  d'espèces  possibles  d'animaux  sains,  logés 
et  nourris  convenablement,  surveillés  attentivement,  et  dis- 
posés dans  des  compartiments  qui  permissent  de  déterminer 
quelles  sont  les  conditions  dans  lesquelles  la  transmission 
peut  avoir  lieu  ;  puis  on  aurait  introduit  des  animaux  malades 
au  milieu  des  animaux  sains.  Tout  cela  a  eu  lieu  forluile- 
ment  au  Jardin  d'acclimatation. 

Les  animaux  que  je  vais  indiquer  encore  une  fois,  mais 
très-sommairement,  se  trouvaient  réunis  le  15  novembre 
dernier  dans  deux  bâtiments  communiquant  avec  la  même 
cour  close,  et  divisée  en  compartiments  séparés  par  des  bar- 
rières, à  claire-voie  pour  la  plupart  : 

1*  Parmi  les  Ruminants,  il  y  avait  : 

18  bceufr,  dont  i  vache  cotentine  sarlabot  {Bos  tawrw)^ 

à  zébus  (Bos  indicus)t 
il  yacks  {Bos  grunniens), 

2  aurochs  {Bos  bonasus), 
Zà  ctiènet  de  dÎYerses  races. 
25  moaUms  de  diverses  races. 


t  utilopM,  60Bi  S  futllM  OTdiuirM  {GaaiUaéonn), 

1  aiitil<^  iprlnf -bock  (G.  t»ehar$). 
a  cerik,  doDl  a  eerb  du  Bréiil  {Ctrvut  rufkt), 

1  Mif  mnntJM  {Cenmlus  miuajoe), 
i  diim  (Ctrvui  iama). 
2  ehftmUlni  (Tragulut  nwmmno). 
1  dramadairei  {Camitia  dromadaritu). 

2°  Parmi  les  Pighydiuos  : 
6  iin|li«n,  dnt  S  pjcRrb  (Oîcoiylei  ter^tlalw), 
a  uniUen,  1  mlla  et  1  hmelle. 
19  ^ann,  dont  S  tneawt  dn  Ssodu, 

3  MmioDH,  1  mile  et  S  IbBtllM, 

2  hémippe»  [Squtu  hmiippM), 
1  diDW  (£9.  hirch«U«), 

1  itbra  [Kg.  aàbra)  bn«lla, 

3  charans  tUmoii  mlla  et  femBlle, 
1  cbaral  jaTaoïii  mile, 

t  cheTa)  ihstlandoii  bmeDe, 
1  ebsral  Uludiis  tnlle, 

3  ehanoK  ]'na9»-<hatUad*[l. 
S*  Psrmi  ]es  RoitGSDas  : 
1  eabiil  (Hydnwhanu  eanban), 
5  aganiit  (Ootyproeto  aeuti). 
i  aconchii  (D.  ocHtcM)- 

1  ptea  {Calogmyi  paea). 

2  pores-éplM  (Byttui  javtmie»). 

1  lipin  irgtnti  [Upui  cimicvhM}. 

W  Parmi  les  HABSCFunx  : 

1  kanjonrou  (Peirogalt  «Mlhqnit). 
5*  Parmi  les  CiRififlgiBRS  : 

s  ehiem  de  neei  Tariéea. 
En  tout  ISSanimaax. 

Le  15  Dovembre,  deux  gazelles  de  t'inde,  contaminées  ei 
ADgleterre  par  le  virus  typhique,  forent  intredoitesau  mîlîec 


de  ces  groupes  d'animaux. 
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SarceslJS  animwx,  34  farenl  atteinte  dû  typjj»»  J  «» 
fcpéplBsou  moins  avancé;  «»  >es  sacrifia  tous,  moins  un. 
aSL  traitement.  On  tua  en  o«tre  2  chèTWS et  2  pécat« 
,oi ttéUient  pas  malades.  Un  seul  malade  ^J^^^^'J  «^ 
1  inrochs  mâle.  Au  nombre  des  animaux  atteints,  il  y  eut . 

1«  Parmi  les  RmuNAitTS  : 


Il  béoft  «ttr  18,  stwlr  1 1  «au. 

1  vaeho  eotmun<, 


8  ;aeka« 

2  «oioelii. 

»  cMmt  nir  SA  de  dit«nes  raoes. 
0  nwatoiw  sur  35.  ...v-a 

5  lataope.  «ur  5.  «voir  :  4  g««Mw  «t  1  A.  ipnn«*o«k.  . 
3eer&  ittrS,  «wir :  2 oerU roux eil  eerf monHac. 

H  ciievrotaîns  Bttr  2* 
0  chameaux  sur  2. 

î*  fttfmi  les  PâCHTDlMttS  : 

0éhm,«fcuri6  (û^àvaitae.  individu,  a^^^ 

2Baii«ttert  w  •,  ««voir  :  2  pécaril. 
S»  tarmi  les  Rongbobs  : 

0  cabiai  sur  1. 
0  afotttis  fur  ^« 
0  acoucbis  sur  5. 
0  paca  sur  1. 
0  lapin  sur  !• 
0  pere-épic  sur  2. 

ir  Parmi  les  CàMiSsnms  : 

0  âdeos  sur  8. 

S«  Panni  les  Habsopudx  : 

0  kiDfourotts  sur  1. 

U  Question  que  j'ai  posée  tout  k  l'heure  est  donc  résolue 
oarîeSueie  viens  d'exposer.  11  n'est  pas  douteux  que  les 
£«  ^K  Vlnde.  venues  de  Londres,  ont  contracté  le 
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typhos  en  Angleterre  et  qu' 
espèces  d'anîmaus  logés 
Bnccessivement  occupés  da 
elles  l'ont  transmis  peu  d 
qui  ont  été  atteints;  car  1' 
fesièe  bien  évidemment  qui 
animanit  contaminés  penve 
qu'ils  ne  présentent  pas  de 
maladie estàl'état  d'iacubi 
est  arrivé  dans  lacirconsta 
La  maladie  s'est  propag 
puisque  dès  le  90  novembr 
maux  malades.  Les  15  anlr 
atteints  du  5  au  12  décemb 
n'est  tombé  malade.  Le  lA  > 
malade.  Le  26  décembre,  au 
Il  reste  cependant  encore  ij 
maltraité  plusieurs  individi 
parlicnliërement  frappées, 
zèbres  (3)  et  des  cbëvres 
malades  contenus  dans  cï 
cause  de  ce  résultat,  relati 
la  moitié  des  individus  des 
Cet  asEommement  rapide 
tration  complète  de  tous  I 
animauK,  fumiers,  nstensi 
étables  par  l'acide  phëniqu 
ment  préservé  un  grand  no 
chèvres  qui  habitaient  le  Jai 
très-éloignés  du  Toyer  d'infi 
mant  des  rennes,  qui  n'élail 
cipalc  étable  infectée. 

La  disposition  des  compa 
principales  divisions  des  dci 
bien,  josqu'^  un  certain  p( 
permanente  entre  ces  compa 
murs  allant  du  sol  au  plafou 
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commanication  avait  lieu  évidemment  de  temps  en  temps 
pour  le  service  de  l'homme  qui  élait  préposé  aux  soins  des 
animaux  séquestrés.  C'est  ainsi  qu'on  peut  expliquer  la  pro* 
pagation  à  de  certaines  distances  du  typhus  des  premiers 
malades  à  des  animaux  renfermés  dans  ces  principaux  com- 
partiments; les  aurochs,   les  pécaris^  un  cerf  roux,  par 
exemple,  qui  étaient  dans  des  compartiments  séparés  par  des 
cloisons  pleines,  n'en  sont  pas  moins  tombés  malades.  La 
propagation,  dans  ces  circonslances,  n'a  pas  eu  lieu  par  con- 
tdGl  immédiat,  mais  bien  par  les  hommes  d'écurie  ou  par 
Tair  ambiant  qui  sortait  des  compartiments  plus  ou  moins 
infectés.  La  conservation  de  l'état  de  santé  chez  les  animaux 
qai  habitaient  des  parcs  plus  ou  moins  éloignés  (de  50  mètres 
ao  moins  comme  celui  des  rennes)  des  deux  bâtiments  infec- 
tés, indiquerait,  en  admettant,  bien  entendu»  chez  les  rennes 
h  facolté  de  contracter  le  typhus,  que  la  transmission  par 
Tair  ne  se  fait  pas  à  une  très-grande  distance  dans  des  cir- 
OMisiances  données,  qnand  lèvent,  par  exemple,  ne  se  dirige 
pas  vers  les  lieux  habités  non  infectés,  comme  cela  est  arrivé 
fort  heoreosement  pendant  presque  toute  la  durée  de  l'épi- 
zootie  do  Jardin  d'acclimatation. 

J'ai  désiré  insister  sur  ces  circonstances  pour  faire  remar- 
quer que  Je  lot  de  moulons  (1)  qui  se  trouvait  dans  le  com- 
partiment n*"  22,  peu  éloigné  de  celui  des  aurochs  et  de  celui 
des  yacks,  quoique  séparé  de  ces  derniers  compartiments  par 
des  cloisons  entières  et  pleines,  mais  percées  de  portes  qui 
étaient  quelquefois  ouvertes  à  l'époque  de  l'invasion  de  la 
Daladie;  j'ai  désiré,  di^-je,  faire  bien  remarquer  que  le  lot 
demoQtonSt  de  races  variées,  s'était  trouvé  dans  des  condi- 
tions oà  le  typhus  se  gagne  par  contact  médiat,  par  la  voie 
te  personnes  chargées  des  soins  de  tous  les  jours  et  par  la 
voie  de  l'air  ambiant. 

n  y  a  donc  en  25  moutons  exposés  à  contracter  le  typhus; 
quatre  d'entre  eux  ont  vécu  dans  le  lieu  même  où  il  y  a  eu 
le  pins  d'animaux  malades,  tout  près  des  deux  gazelles  de 
n&de  venues  de  Londres.  Pas  un  seul  mouton  n'a  été  indis- 
posé. 
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Il  résulte  de  tons  les  faits 

je  TJeos  d'eiposer  que  plus! 

nant  à  des  genres  ei  à  des  f 

MAHHiFtBBs,  peuvent  être 

jusqu'à  présent  sous  la  déi 

deî  bêles  à  cornes,  savoir: 

Dans  la  famille  des  RoH 

Dans  le  genre  Bœuf,  les 

Âurocbi  (5«  bi 

Btenf  domwlïqt 

Vack  (fioj  grw 

Zébu  {Bot  M* 

Dans  le  genre  Chèvre  (caj 
La  ctièire  ordii 
U  chéTn  ordfii 
U  cbène  d'fig 
La  drinm  aiini 

Dans  le  genre  Antilope,  1 

Guelle  ordioali 
GueUe  de  Ca*ii 
Cuelle  de  l'Iad 
Antilope  ipring 

Dans  le  genre  Cerf,  les  e 

Cerf  roux  (C«ra 

Cerf  nnntjae  (( 
Dans  le  genre  Chevrotcân 

CheTTotaiiu  de 
Dans  la  famille  de  Paceti 
Dans  le  genre  fonj^/ûr,  1 

Pécari  (Meotvl 

Jusqu'alors,  on  n'avait  [ 
typhus  de  l'espèce  bovine,  el 
tique,  k  l'espèce  ovine  et  à 
sion  aT«t  déjà  beaucoup  é 
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dilBcile  k  prévoir  que  la  transmission  du  bœnf  à  Tantilope 
et  an  cerf,  qui,  dans  l'échelle  animale  se  rapprochent  davan- 
tage du  bœaf;  nais  le  fait  que  je  viens  de  rapporter  est  encore 
plus  surprenant,  puisqu'il  prouve  d'une  manière  indubitable 
qoele  typhus  peut  se  transrtiettre  à  des  animaut  d'une  famille 
très-différente  de  celle  des  ruminants,  à  des  pachydermes, 
pir  exemple.  Les  symptômes  et  les  lésions  observés  chez  les 
pécaris  le  confirment  irréfhigablement^  car  c'est  chez  ces  anl- 
manx  que  noos  avons  trouvé  les  lésions  les  plus  caractéris- 
tiques. Cette  transmission  d'individus  appartenant  à  la  famille 
des  ruminants,  à  des  pécaris  qui  appartiennent  à  la  famille 
des  pachydermes,  n'est  peut-être  pas  aussi  extraordinaire 
qu'on  pourrait  le  croire;  parce  que  les  pécaris  ont  avec  les 
mmiDants  quelques  analogies  anatomiques  qu'on  ne  trouve 
pas  dans  le  cochon^  par  exemple.  L*ëstomac,  dans  Ibs  pécaris, 
est  divigë  en  plusieurs  compartiments,  comme  chez  lesrumi- 
Dasts  ;  les  os  métacarpiens  et  métatarsiens  sont  soudés,  du 
moins  dans  une  partie  de  leur  longueur,  comme  chez  les 
rominants.  On  pourrait  donc  expliquer,  jusqu'à  un  certain 
point,  pourquoi  les  pécaris  seraient  aptes  à  contracter  le 
typhna  des  bêles  à  comes«  quand  les  cochons  en  seraient 
eiettpto. 

Il  est  msà  Irto-remarqnable  quMl  n'y  a  eu  guère  qu'une 
race  de  chèvres  qui  ait  été  atteinte  du  typhus  ;  c'est  la  chèvte 
nane  du  Sêoëgal.  Les  Individus  d'antres  races  qui  étaient 
en  assez  grand  nombre  n'ont  pas  été  atteints,  quoiqu'ils  étaieht 
aussi  exposés.  Plaise  à  Dieu  que  le  nombre  des  espèces  vul- 
nérables ne  s'augmente  pas. 

Si  le  fait  qui  est  l'objet  de  ma  communication  à  l'Académie 
ne  détruit  pas  l'opinion  des  observateurs  instruits  qui  ont 
laioicé  la  transmission  du  typhus  du  bœuf  au  mouton,  il 
indique  ao  moins  que  l'espèce  ovine  n'est  pas  très-apte  à 
eoitraeter  cette  maladie,  puisque  pas  un  seul  mouton;  des 
25  qti  bubitaient  les  lient  infectés,  n'a  été  atteint. 

D  n'en  est  pas  moins  très-ptudent  d'agir  S  l'égard  de  cette 
espèce  comme  à  l'égard  des  espèces  qui  ont  été  atteintes  dans 
la  circonstance  dont  il  est  ici  question. 
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Le  décret  impérial  du  5  dé 
trois  mois  à  celui  du  5  septeml 
grande  sagesse.  Ce  décret  dit 
le  décret  du  S  septembre,  ence 
tiques,  sont  et  demeurent  appl 
autre»  que  le  cheoal,  fane,  le  i 

Il  faut  espérer  que  ce  déc 
d'être  rendu  plus  prohibitif,  et 
denonveanx  malheurs  (1). 

—  M.  Boulet  demande  la  p 
H-  Leblanc.  La  discussion  est 

—  La  séance  est  levée  à  ci 

(t)  A  l'oteuitm  de  cette  commiu 
hit  qui  l'est  puid  aiuii  m  Jirdin 
i  une  question  potée  par  H .  Bouviei 
H.  Bouvier,  ajint  cru  trouver,  d'i; 
été  dit  derniiremeDt,  quelque  auli 
à  Mrnea  et  qnelquei  mtUdiei  en 
inoculé  le  eovrpox  comme  nio;r'n  p 
fkit  que  je  veii  relater  teod  «  pronv 

Ea  186A,  H.  d'Aunei-Turennc  e 
du  honopos  provenant  d'un  cheval , 
nulatioa,  à  de»  bœub  et  k  de«  cbet 

H.  le  docteur  Buquet  iaoeula  a 
jack  du  borsepoi  pria  lur  un  bdA 
pris  niT  un  cheril. 

H.  Auiias-Tureooe,  mon  flie  et 
naot  directement  du  cheval  i  de*  ] 
Mon  Sis  et  un  de  nos  confrères  onl 
et  à  dM  cbieiu. 

Le  rteullat  de  loutei  ces  inoculât) 
aux  moutooi,  aux  cochons  el  aux  < 

De  tous  le«  boeuh  inoculée,  il  en 
matation  au  moment  où  le  tjphni  j 
été  veodni.  Sur  les  cinq  bœali  eu 
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OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Essai  de  pneumatologie  médicale,  recherches  physiologiques^  cliniques 
et  thérapeutiques  sur  les  gas,  par  M.  Demarquay.  Ia-8  de  860  pages  avec 
ilsarci  intercalées  dans  le  teiie. 

Rapport  sur  les  travaux  du  Conseil  central  de  salubrité  et  des  Conseils 
d'airoiidisseinents  du  département  du  Nord  pendant  l'année  1864,  par 
I.  le  docteur  Pilât. 

U  cboléra  est-il  contagieux  ?  par  M.  le  docteur  Stanskj. 

De  la  contagion  dans  les  maladies,  par  le  même  auteur. 

Vemoria  sobre  las  causas  que  originam  el  cotera  morbo,  par  don  Andres 
HcmiDdez  y  Guasco. 

BoDitin  de  atatiatique  municipale»  juillet  1865. 

Observations  météorologiques  fûtes  à  Miliné-Taguilsk,  année  1864. 

BoUetin  officiel  du  ministère  de  l'intérieur;  rapport  sur  les  conditions 
^Tpéniqnes  à  remplir  dans  la  création  des  hôpitaux»  par  M.  Devergie. 

Gazette  des  eaux»  n.  40d. 

U  France  médicale,  n.  101  et  102. 

Journal  de  pharmacie  et  de  chimie.  Décembre. 

BnOetin  de  l'Académie  royale  de  médecine  de  Belgique,  n.  9. 

Ardiives  de  médecine  navale. 

Aamiairedela  Société  météorologique  de  France»  t.  X,  1862, 1'*  partie. 

Le  Moiivement  médical,  n.  35. 

(asette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie»  n.  51. 

iounial  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  35. 

Q  Genio  quirurgico,  n.  109  et  110. 

L'Abeille  médicale»  n.  52. 

Le  Courrier  médical»  n.  51. 

Revue  d'hydrologie  médicale»  n.  16. 

Gaiette  médicale  d'Orient»  n.  8. 

l'Uakm  médicale»  n.  151  i  153. 

iâaaette  des  hdpiUux,  n.  1A9  et  150. 

Csoptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  des  sciences» 
L  U],  n.  25. 


Le  procès-verb 

GORR 

H.  leiaÎDÎstred 
qu'à  l'occasion  di 
bareau  le  vendred 
sera  reçue  par  Sa 

Le  même  miaisi 
crit  sar  le  choléra, 
cerrille  (Ct^iroraii 

U.  le  minislre 
vaux  publics  trags 

L  Les  rapports 
HiGOT.  sur  des  ép 
ont  sévi  dans  leur 
miei.) 

H.  Une  lettre  de 
ne  pouvoir  envoyei 
cal  des  eaux  de  P 
{Renvoi  à  la  commi 

III.  Un  npport 
sur  les  malades  qui 
de  l'hospice  civil 
nécl865.(Jlfêmeci 

IV.  Un  rapport  à 
médical  des  eaux 
l'année  186&.  {Mêa 
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V.  La  recette  d'an  remède  auquel  on  attribue  la  propriété 
de  guérir  les  maladies  vénériennes.  {Commission  des  remèdes 
acrets  et  nouveaux.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

1.  M.  le  docteur  Pritat,  médecin  inspecteur  des  eaux  de  La 
Halou  (HérauU)i  remercie  TAcadémie  de  la  distinction  qu'elle 
a  faite  de  ses  travaux  sur  cette  station  thermale. 

IL  Observations  relatives  à  l'art  obstétrical;  par  M.  le 
docteur  Bbsnirr.  {Renvoi  à  Vçxamen  de  H.  Depaul.) 

UI.  Observations  relatives  k  la  fièvre  puerpérale  épidé- 
nique,  par  M.  le  docteur  Grisard.  {Commission  déjà  nommée^ 
M.  Devilliers,  rapporteur.) 

rv.  Son  Exe.  M.  le  prince  de  Mrttbrnich,  ambassadeur 
d'Autricheà  Paris,  adresse  àrAcadémie  la  cinquième  livraison 
de  l'ouvrage  de  H.  le  docteur  Hébra,  sur  les  maladies  de  la 
peau  {Dépôt  à  la  Bibliothèque.  ) 

V.  H.  le  docteur  Adahowitch,  président  de  la  Société  im- 
périale de  médecine  de  Wilna,  accuse  réception  des  volumes 
des  Mémoires  de  V Académie,  tomes  XXI  à  XXVI  inclusive- 
ment, qui  ont  été  adressés  à  cette  Société. 

VI.  Compte  rendu  sur  une  épidémie  de  rougeole  qui  a  régné 
dans  la  garnison  de  Bordeaux,  en  novembre  et  décembre, 
par  M.  le  docteur  Larivièrb,  médecin  principal.  {Commissim 
des  épidémies.) 

VIL  Note  sur  la  marche  de  la  fièvre  récurrente  et  le  typhus, 
par  M.  le  docteur  Eug.  Péukan. 

VIII.  La  marche  du  choléra  en  Russie  pendant  rannéei865, 
par  H.  Eug.  Piukait.  (Commission  du  choléra.) 

IX.  Registre  d'inscription  des  malades  traités  à  l'hôpital 
thermal  militaire  de  Vichy,  pendant  Tannée  1864,  avec  indi- 
cation de  reflet  consécutif  de  ces  eaux  au  1"  mars  de  Tannée 
suivante,  par  H.  le  docteur  Auguste  Durand  (de  Lunel), 
médecin  en  chef.  (Commission  des  eaux  minérales.) 
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X.  Après  la  lecture  de  la  correspondance,  H.  li  Paistouii 
proDODce  le  discours  suivant  : 

■  Messieurs  et  trës-hooorés collègues,  avant  de  vous  expri- 
mer toute  ma  reconnaissance  pour  l'honneur  que  vous  m'avet 
fait  en  m'appeiant  par  vos  suffrages  unanimes  k  la  présidence 
de  l'Académie,  je  dois  vous  rendre  compte  de  la  part  qu'ont 
prise  vos  dépulations  aux  réceptions  orUcieties  de  la  nouvelle 
année. 

»  Son  Esc.  H.  le  ministre  d 
votre  députation  le  39  doccmb 
tance  ses  demandes  relativcsà 
si  minimes  de  nos  employés,  à 
digne  de  l'Académie.  Il  a  reg 
notre  séance  annuelle  et  de  n' 
si  vivement  et  si  justement 
annuel. 

»  L'Académie  a  été  représentée  à  la  réception  officielle  du 
1"  janvier  par  sou  bureau  et  par  plusieurs  de  ses  membres 
qui  se  sont  joints  Si  lui  dans  les  salons  des  Tuileries. 

»  Si  je  ne  puis,  en  suivant  une  coutume  académique,  tous 
proposer  de  voter  des  remerclments  à  t'éminent  chirurgien 
que  vous  aviez  désigué  pour  présider  à  vos  travaux  pen- 
dant l'année  qui  vient  de  s'écouler,  permettez-moi  d'évoquer 
un  instant  cette  puissante  image,  si  vivante  encore  paniti 
nous. 

>  Qui  plus  que  H.  Halgaigoe  a  donné  de  l'éclat  à  vos  dis- 
cussions I  héoovateur  des  études  historiques  en  chirurgie, 
polémiste  incomparable,  critique  admirable  jusque  dans  son 
audace,  comme  il  était  religieusement  écouté  quand  il  prenait 
la  parole  daus  cette  enccintej  aussi  comme  il  aimait  l'Aca- 
démie, combien  il  a  été  sensible  à  l'bonnenr  que  vous  lui 
avez  fait  en  l'appelant  'a  vous  présider! 

»  Quoique  depuis  un  an  nous  apercevions  ses  forces  dé- 
faillir, sa  vaillante  nature  ne  voulut  écouter  aucun  conseil  e1 
cumme  un  soldai  qui  tombe  au  champ  d'honneur,  c'est  snr  ce 
fauteuil  qu'il  fut  frappé. 

»  Cette  douloureuse  séance  si  fatalement  interroinpae  ne 
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sortira  point  de  VOS  souvenirs.  Honneur  à  ce  courageux  ami 
do  devoir  I 

»  Le  conseil  de  l'Académie  a  élé  rudement  éprouvé  en  1865. 
Non  content  d'atteindre  le  président,  la  mort  nous  a  enlevé 
notre  trésorier  si  vénéré,  si  aimé  de  ses  collègues. 

»  Nous  devons  donc  nous  borner  à  voter  aux  membres  sor- 
tants du  bureau,  MM.  Barth  et  Gosselin,  des  remerciements 
bien  mérités  pour  leur  participation  éclairée  à  toutes  les 
affaires  du  conseil  et  aux  actes  préliminaires  de  chacune 
des  séances  de  rAcadémie. 

>  Il  me  reste,  très-chers  collègues,  un  devoir  bien  doux  k 
remplir,  c^est  celui  de  vous  témoigner  la  reconnaissance  la 
plus  vive  pour  l'honneur  que  vous  m'avez  fait  en  m'appelant 
à  présider  à  vos  travaux  ;  par  leur  nombre,  par  leur  impor- 
tance, ils  règlent  et  dominent  le  progrès  médical,  non-seule- 
ment par  leur  valeur,  mais  aussi  en  provoquant  des  recher- 
ches ou  en  consacrant  leurs  résultats. 

A  Nos  successeurs  diront  que  l'Académie  a  eu  le  rare 
bonheur,  dans  le  premier  demi-siècle  de  sa  Tondation,  de  voir 
s'évanouir  sans  retour,  par  suite  des  recherches  de  ses  mem- 
bres, des  discussions  qui  ont  rempli  tant  de  belles  séances,  la 
domination  des  doctrines  exclusives. 

»  Reprenant  les  voies  fécondes  de  l'observation  et  de  Tex- 
périence,  s'appnyant  sur  tous  les  moyens  d'investigation  que 
ies  sciences. exactes  ont  mis  dans  ses  mains,  la  médecine 
moderne  s  avanced'un  pas  assuré. 

»Si  les  progrès  sont  lents,  ils  sont  accomplis  sans  retour. 
Si  la  science  médicale  ainsi  comprise  est  difficile,  les  résul- 
tats obtenus  sont  définitifs. 

»  Permettez-moi  en  terminant  de  vous  dire  que  je  m'effrayais 
beancoap  à  la  pensée  de  présider  une  grande  assemblée 
comme  la  vôtre,  mais  votre  extrême  bienveillance  dont  je  ne 
saurais  trop  vous  remercier  pendant  ma  trop  active  vice- 
présidence  m'a  complètement  rassuré. 

»  Je  vois  qu'il  suffit,  comme  Ta  si  bien  dit  un  de  mes  pré- 
decessear^  ,  d'être  pénétré  de  sentiments  d'une  profonde 
déférence  envers  l'Académie,  d'une  entière  impartialité  k 
T.  XXXI.  W  8.  :>0 
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['égard  de  tous  ses  membres  et  d'une  exlréme  réserve  poir 
soi-même,  sans  oublier 
doii  être  moins  de  parlt 

■  I^s  grandes  disciis 
la  5y|)hilis  parla  vaccii 
sur  la  iboracocenlëse  s> 
j'ose  espérer  qu'il  en  se 
decommeacer.  b 

XI.  H.  le  président  s 
Ttcance  dans  la  section 
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M.  BouLBT  :  Heuieu 
m'est  offerte  par  la  com 
blauc  sur  le  typhus  ami 
mutition.  pour  mettre  < 
des  faiia  principaux  qui 
a  Tait  ioTasion  dans  la 
et  faire  sortir  de  ces  fai 
renferment. 

Dans  la  première  et 
demie,  k  mon  retour  dt 
terslaftndu  moisd'aoi 
en  vertu  desquelles  le  t 
vaisstan  venant  de  la 
grande  rapidité  et  sur  t 
alors,  chose  facile  vraimi 
maladie,  qne  les  ravage 
de  cens  qui  devaient  su 
par  des  millions  les  fani 
Bi  ne  voulant  opposer  i 
savait  l'arrëLer  en  Allen 

Ces  prédiclioDS  se  so 
délit  même  de  ce  que  je 
ciel  de  la  Mortalité  s'ét< 
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d'après  l'aveu  même  des  commissaires  qui  les  rournissent, 
soDi  de  beaucoup  aa-dessoiis  de  la  réalil^,  attendu  qae, 
comme  les  propriétaires  des  animaux  n'ont  aucuh  intérêt  à 
dénoncer  leurs  pertes,  puisqu'ils  n'ont  aucune  indemnité  k 
attendre  du  gouvernement;  qu'an  contraire,  ils  ont  tout 
intérél  à  les  dissimuler,  beaucoup  de^  sujets  atteints  ne  sont 
pas  connus.  Et  la  maladie  est  encore  dans  une  période 
ascendante;  de  semaines  en  semaines,  le  chiffre  des  morts 
grossit  d*une  manière  eiïfayante  ! 

Les  causes  de  cet  immense  sinistre,  messieurs,  sont  com- 
plexes :  Impuissance  ou  inertie  du  pouvoir  central,  qui  ne 
l'est  pas  cru  suffisamment  armé  par  les  lois  pour  agir,  et  cjùi, 
par  strupnle  constitutionnel,  n'a  pas  voulu  assumer  la  res- 
ponsabilité de  faction  énergique  que  réclamaient  les  circon- 
stances; liberté  absolue  laissée  aux  transactions  commer- 
ciales sur  les  bestiaux,  comme  dans  tes  temps  normaut; 
concentration  des  animaux  malades  dans  les  marchés  hebdo- 
madaires des  grands  centres  de  population,  notamment  le 
marché  métropolitain  de  Londres;  transformation  de  ces 
marchés  en  immenses  foyers  d*infcction,  d'où  le  mal  a  rayonné 
dans  tous  les  sens;  riniérêl  privé  ne  s'inspirnnt  que  de  lui- 
ffième  pour  se  sauvegarder  aux  dépens  de  l'intérêt  public, 
chaque  propriétaire  de  bestiaux  cherchant  k  diminuer  ses 
pertes,  dès  qu'il  se  savait  menacé,  en  faisant  conduire  sur  les 
marchés  ses  animaux  contaminés,  et  recelant  en  eux  fatale- 
ment le  germe  du  mal.  Voilà  Tenscmble  des  circonstances 
principales  qui  ont  favorisé  en  Angleterre  l'extension  du 
flému  et  lui  ont  permis  de  prendre  les  immenses  proportions 
qu'il  a  acquises  depuis  le  jour  de  Tinvasion,  et  qui,  tous  les 
jours,  tendent  encore  k  s'accroître. 

▼oulex-vous  que  je  vous  dise  maintenant,  messieurs,  où  est 
(a  cause  originelle  qui  domine  toutes  celles  que  je  viens  d'exa- 
BiiDerT  Cette  cause  est  l'ignorance  où  le  gouvernement  et  le 
public  auglais  sont  restés  et  ont  été  maintenus  de  la  nature 
de  la  maladie  qui  a  fait  son  apparition,  vers  la  fin  de  juin 
dernier,  dans  la  méUopole  de  la  Grande-Bretagne.  Et  cette 
ignoraflee,  entretenue  systématiquement  par  la  grande  presse 
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quotidienne  élrangèi 
ses  inspirations  qoe 
voulait  saove^rder, 
(voibndêment  et  dom 
anglais  n'avait  pas  i 
qui,  de  l'antre  cAté 
crédit  J'aorai  le  con 
faut  qne  la  vérilé  s 
n'est  pa9  absolamenl 
dire,  qu'il  n'y  ail  | 
d'hcMnmes  d'élite  qui 
qui,  si  leur  voix  eût  p 
du  fléau  qu'il  subit 
publique  une  si  grati 
sûr;  mais  la  masse  ( 
poser  à  l'opinion  puti 
U  facilité  avec  laqnel 
la  voix  des  organes  < 
assez  de  créance  en  ei 
Cette  impuissance 
terre,  me  parait  dépc 
a  pas  en  Angleterre, 
et  soutenues  par  le  gi 
par  des  collèges  enli 
liêres.  Les  cours  ne 
annuelle  n'a  qu'une  < 
nitive,  les  éludes  véti 
mois  de  l'autre  côLé  d 
Belgique,  en  Allemai 
années.  Je  crois,  me 
une  condition  certaii 
capacité  vétérinaire, 
courtes  et  par  cela  mt 
grand  nombre  de  cei 
diques;  doù  le  défau 
possiliilité  où  s'est  in 
remarquables  qu'elle 
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pays  le  service  de  Téclairersur  les  dangers  quMI  courait,  et 
de  l'CD  préserrer. 

Passons  maintenant  en  Hollande.  Vous  savez,  messieurs, 
comment  le  fléau  que,  dans  les  circonstances  actuelles,  il  est 
permis  d'appeler  anglais,  a  été  importé  en  Hollande.  Un 
marchand  de  bestiaux  de  ce  pays  avait  envoyé  sur  le  marché 
de  Londres  un  troupeau  de  bœufs  maigres  pour  y  être  vendu 
à  un  prix  déterminé.  Ce  troupeau  fut  exposé  sur  le  marché 
pendant  trois  lundis  successifs,  et  le  commissionnaire,  chargé 
de  le  vendre,  n*ayant  pas  trouvé  acheteur  au  prix  qui  lu 
avait  été  fixé  par  Pexpéditeur,  renvoya  le  troupeau  à  son 
propriétaire,  à  Rotterdam.  Les  animaux  qui  le  composaient 
avaient  puisé  les  germes  du  typhus  sur  le  marché  de  Londres. 
Placés,  après  leur  retour  en  Hollande,  dans  un  pâturage  des 
environs  de  Rotterdam,  ils  tombèrent  malades  quelques  jours 
après  leur  débarquement,  et  leur  maladie  se  transmit,  de 
proche  en  proche,  aux  animaux  des  pâturages  voisins. 

Le  gouvernement  hollandais  a  commis  une  grave  faute  en 
ne  prenant  pas  à  temps  des  mesures  de  préservation  ;  faute 
d'autant  moins  compréhensible,  que  la  Hollande  connaît  cette 
maladie  par  Texpérience  cruelle  qu'elle  en  a  faite  dans  le 
siècle  dernier  et  dans  le  commencement  de  celui-ci,  et  que 
son  voisinage  de  l'Allemagne  ne  lui  laissait  rien  ignorer  des 
dangers  qn*elle  courait  et  des  mesures  efficaces  qu'elle  pouvait 
opposer  à  son  invasion. 

Une  fois  en  Hollande,  le  typhus  a  trouvé  les  conditions  de 
sa  rapide  propagation,  non-seulement  dans  la  population 
bovine,  si  dense  de  ce  pays,  mais  encore  dans  les  mœurs  et 
dans  le  régime  constitutionnel.  Le  gouvernement  central 
n'est  pas  armé,  en  Hollande,  comme  en  France,  d'un  pouvoir 
énergique  et  efficace;  les  libertés  communales  y  sont  encore 
très-grandes,  paratt-il  ;  et  chaque  bourgmestre  jouit  d'une 
indépendance  d'action  qui  fait  que,  souvent,  les  mesures 
arrêtées  en  haut  ne  sont  pas  observées  en  bas.  En  outre, 
chaque  citoyen  est  plus  on  moins  récalcitrant  et  se  croit  te 
maître  chez  lui.  M.  Reynal  m'a  rapporté,  comme  trait  de 
mœurs  qui  mérite  d'être  cité,  qu'un  propriétaire,  auquel  on 
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aDDODfail  une  inspecliOD  prochaine  de  ses  élables,  s'élait 

emparé  d'one  hache  cl  a?ait  TaJl  la  menace  d'en  casser  U 

tète  k  l'iDspccieur  dëléfué  qui  se  pcrmetirait  de  s'iolroduire 

dans  soa'home  sacré  pour  rempli 

dans  de  (elles  conditions  de  rc 

mœurs,  des  mesures  prévcnliveE 

léesT  Aussi  le  typhus  a-t-i1  déj 

Bollande.  Le  dernier  rapport  < 

sance  il  y  a  huit  jours,  portail  i 

maux  aiteinlB.  Suivant  loutcs  ] 

aujourd'hui  à  20,UOO,  et  il  ne  s' 

En  Belgique,  où  le  typhus  a  é 
Hollande,  les  choses  ont  un  asp 
parce  que  la  Belgique  a  une  lé, 
autre  que  celle  de  la  France,  et 
a  BU  Taire  appliquer  avec  énergie 
locales,  les  mesures  sanitaires 
l'eriicacilé  certaine.  Les  pertes 
typhus  ne  s'élévenl  qu'à  cinq  o 
abattus  pour  cause  d'utilité  pubi 
nécessaire  el  aui  mesures  prég< 
tiéres,  le  fléau  a  pu  être  rapidem 

Arrivons  maintenant  à  ce  qu 
savei,  messieurs,  combien  H. 
s'est  moDlré  soucieux  de  l'inléré 
constances  que  dous  venons  de 
qui  sévissait  en  Angleterre  eut 
maladie  dont  les  journaux  aogi 
l'attention  publique,  sans  que  s 
dans  les  premiers  ort^rfi  émanés 
il  est  dit  qu'elle  est  d'une  naio 
voulut  <tre  éclairé  sur  ce  qu'e' 
bien  m'Iionorcr  de  la  mission 
pour  en  Taire  l'étude  sur  les  II 
mon  arrivée,  je  pus  voir  des  m: 

télégraphier  i  H.  le  ministre  que  celle  maladie  n'élail  aulr 
que  le  terrible  typhus  des  sieppet  :  choie  qn'avaU  déjà  r& 
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connoe,  comme  je  Tai  dit  dans  ma  première  communication, 
H.  le  professenr  Simonds,  du  collège  vétérinaire  de  Londres, 
et  H.  Ernes,  vétérinaire  de  la  même  ville,  à  l'obligeance 
dnqoei  j*ai  dû  de  pouvoir  étudier  les  premiers  malades,  le 
lendemain  même  de  mon  débarquement. 

La  nature  delà  maladie  reconnue,  la  règle  de  conduite  à 
suivre  était  tracée  à  Tavanre.  M.  le  ministre  institua  une  com- 
inf!«ion  spéciale  pour  préparer  les  mesures  à  prendre;  il 
adressa  un  rapport  à  l'Empereur  en  vue  de  se  Faire  autoriser  k 
prendre  les  mesures  prohibitives  que  réclamaient  les  circon- 
stances; une  instruction  fut  envoyée  aux  préfets  pour  leur 
tracer  iear  ligne  de  conduite,  et  tout  fut  prêt  pour  la  lutte 
prorhaine. 

La  premier  rapport  à  l'Empereur  et  Tarrélé  qui  lui  fait 
suite  sont  du  5  septembre  dernier.  Mais  malheureusement, 
deux  jours  auparavant,  dans  une  commune  de  France  dont  le 
Boni  en  rappelle  un  autre  de  Tuneste  mémoire,  dans  la  com- 
mune de  Waterloo,  siiuéc  sur  les  confins  de  la  Belgique,  une 
vacbe  avait  été  importée  de  Mallnes,  pays  inFecté  déjà,  et 
eettevacbe  communiqua  le  typhus  aux  animaux  de  Tétable 
dans  laquelle  elle  avait  été  introduite.  De  là,  la  maladie  se 
répandit  dans  quelques  communes  du  département  du  Nord 
cl  jusque  dans  le  Pas-de-Calais.  Mats,  grâce  aux  mesures 
prescrites  el  observées,  les  pertes  qu'elle  a  causées  directe- 
meot  00  par  les  abatages  quelle  a  nécessités  ne  s*élèvent  pas, 
poor  les  deox  départements,  à  plus  de  (i5  animaux;  et  ad 
bout  de  quelques  semaines,  elle  était  complètement  enrayée. 
Aujourd'hui ,  ces  deux  départements  sont  complètement 
exempts  du  lyphuf(,  et  nulle  part  ailleurs  il  n*y  en  a  de  cas  de 
France  ;  résultat  merveilleux,  qui  fait  un  si  grand  contraste 
avec  les  malheurs  de  TAngleterre  et  de  la  Hollande,  et  qui 
proaveeeque  peut  une  administration  prévoyante  qui  sait 
s'éclairer  de  la  science  et  faire  appliquer  avec  énergie  les 
mesures  dont  Texpérience  a  démontré  refHcacité  certaine. 

Cependant,  messieurs,  un  fait  s*est  produit  au  commen- 
cement do  mois  dernier,  malgré  les  mesures  de  précau- 
liOQ  qo'avait  prises  alors  Tadministration  française  et  qu'elle 
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lit  uuloriïée,  d'après  len  précÉdeoU,  à  croire  suDisanles. 
1  typhus  a  liai  par  pénétrerjusqu'au  Jardia  d'acclimaUtioD. 
la  porte  de  Paris,  et  il  a  pu  faire  irruptioa  sur  no  cerlaio 
oupe  des  animaux  ruminants  qui  s'y  trouvent  rassemblés 

si  i^rand  nombre.  Comment  y  a-t-il  été  importé?  par  deox 

zelli's  prorenant  d'Angleterre.   Avant  d'entrer  dans  quel- 

es  développements  à  I  égard  de  ce  fait  sioguiier  et  saos 

écédenldans  l'histoire  du  lyphns,  je  veux  réfuter  uneacca- 

tioQ  que  n'ont  pas  manqué  de  forn 

jf  du  Jardin  quelques  prophètes  a 

ncontre  toujours,  quand  les  Taits  » 

Comment  se  fait-il,  a-t-on  dit,  qu'o 

int  pour  faire  venir  des  gazelles  d' 

tions  d'iorection  ou  se  trouve 

e^sieurs,  après  le  décret  du  5  sept 

igriculturc,  qui  est  aussi  celui  ( 

ifRrait,  pour  nous  défendre  contre 

robibor  l'importation  des  animaui 

vemenl.  La  commission  des  épi: 

iquelle  il  s'est  inspiré,  pour  adopter  celte  mesure,  n'ignorait 

as  certainement  que  les  moulons  eui-mëmes  étaient  sus- 

eptiides  de  contracter  la  maladie;  mais  elle  savait  qu'ils  ne 

i  contractaient  que  par  exception  ;  que  même  l'inoculatioD 

estait  négative  dans  ses  résultats  sur  l'immense  majorité  des 

ujets  de  celte  espèce  auxquels  on  la  pratiquait,  et  qu'en  défi- 

ilive,  l'organisme  du  mouton  se  montrait  trop  réfraclaire 

l'iiifectioa  typhiquc  pour  que  les  cas  Irès-eiceptioDaels 
il  cette  infection  avait  pu  se  produire  dussent  servir  de 
lotifs  k  une  mesure  aussi  grave  que  celle  de  la  prohibi- 

iOD. 

A  supposer,  maintenant,  que  la  commission  cùl  cru  devoir, 
ar  mesure  d'extrSme  prudence,  conseiller  à  M.  le  ministre 
'étendre  aux  moulons  eux-mêmes,  dès  le  5  septembre.  les 
lesures  prohibitives  appliquées  seulement,  à  celle  époque. 
IX  grands  ruminants  domestiques,  je  ne  crois  pas  que  l'idée 
Tait  entrée,  alors,  dan»  l'osprit  d'aucun  de  ses  membres, 
appliquer  les  mêmes  mesures  aox  ruminants  exotiques,  par 
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la  raison  qu'il  n'y  avait  pas  encore  d'exemple  de  la  (rans- 
missioD  da  typhus  à  ces  animaux. 

Je  comprends  très-bien,  messieurs,  les  prophéties  d'un 
LaocooD,  et  il  ne  me  semble  pas  qu'il  y  eût  eu  beaucoup  de 
mérite  à  les  faire  en  présence  de  l'immense  cheval  de  bois 
contre  lequel  il  lançait  ses  imprécations,  et  qui  porte  moins 
le  témoignage  du  génie  inventif  des  Grecs  que  de  la  stupidité 
desTroyens;  d'autant  que,  d*après  ce  qu'en  dit  la  chronique, 
il  broissait  du  bruit  des  armures  intérieures  quand  on  lui 
frappait  les  flancs.  Deviner  le  piège  n'était  pas,  ce  semble, 
bien  difOcile.  Hais  comment  se  méfier  de  deux  charmantes 
et  innocentes  gazelles?  Comment  se  douter  que,  elles  aussi, 
elles  recelaient  dans  leurs  flancs  Tennemi  redoutable  contre 
lequel  nous  faisions  bonne  garde  aux  frontières?  Elles 
raraient  cependant,  et  Albion,  que  nous  avons  si  souvent 
appelée  perfide,  venait  encore  de  commettre  à  notre  égard, 
mais  cette  fois  insciemment,  sans  le  vouloir  à  coup  sûr,  un 
acte  de  perfidie  nouvelle.  Elle  nous  avait  inoculé  son  mal. 

Comment  les  gazelles  Tavaient-elles  contracté  pour  leur 
part?  c'est  ce  que  j'exposerai  tout  k  l'heure;  car  M.  le  ministre 
de  l'agricDlture,  désirant  que  la  science  profite  le  plus  pos- 
sible du  malheur  actuel,  en  vue  des  mesures  préservatrices 
qu'elfe  peat  inspirer  pour  l'avenir,  a  bien  voulu  me  confier 
la  mission  d'aller  en  Angleterre,  pour  faire  une  enquête  sur 
les  circonstances  dans  lesquelles  les  gazelles  avaient  pu  se 
trouver,  avant  d'être  expédiées  en  France. 

Je  vais  mettre  maintenant  en  relief  les  faits  les  plus  sail- 
lants qui  se  sont  produits  au  Jardin  d'acclimatation,  et  dont 
If.  Leblanc  vons  a  fait  une  relation  des  plus  circonstanciées 
dans  votre  dernière  séance. 

Ce  fat  le  29  novembre  que  notre  collègue,  qui  remplit  au 
Jardio  la  fonction  de  vétérinaire,  fut  prévenu  qu'une  maladie 
venait  inopinément  de  se  déclarer,  dans  une  même  écurie,  sur 
nn  certain  groupe  d'animaux  ruminants,  grands  et  petits. 
M.  Leblanc  se  rendit  sur  les  lieux  immédiatement,  et,  en 
obserrantles  malades,  il  fut  frappé  de  l'élrangeté  des  sym- 
ptômes qaî  venaient  d'apparaître  si  soudainement,  et  sur  un 
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si  prand  nomltre  d'animaux  it  la  fois;  et  quoiqu'il  o'eAt  pas 

eu  l'occasion  de  voir  le  ly| 

—  il  y  a  bien  lon^lempi 

même  l'idée  que  ce  pouvai 

tant  pas  assumer  sur  lui 

aussi  grave,  il  eul  la  itioi 

m"envnya  un  exprès  k  Alfi 

învjialion  et  reconnus  qui 

les  syniplAmes  du  tytjhns 

animal  cousidéré  isoicmc 

seul,  l'cmphysënic  =ons-cii 

aiïectés.  Pleurs,  jetage,  n 

sénilesde  la'létc,  trembler 

lion  des  gcncîvcs.diarrliée 

du  regard,  etc. ,  rien  n'y  r 

C'était  bien  le  lyplius.  Èh 

bien  que  loul  concourbl  i 

pouvais,  comme  malgré 

contre  mes  roDvirtions.  Ji 

sait  gros  de  conséiiucnce: 

pouvait  pas  èlre  autre  clio! 

rendre.  Pourplus  desûrel 

recours  à  un  moyen  d'expi 

noire  médecine,  au  point  i 

nombre  de  circonstances  : 

les  plus  malades,  tin  jeun 

agonisait,  et  son  autopsie 

h  l'instant,  je  ne  dirai 

doutes  que  nous  pouvions 

Mous  étions  en  présence  uu  lypuus. 

Mais  comment  était-il  entré  au  Jardin? 

Une  chose  était  certaine  pour  moi,  c'est  qu' 
importé.  Sur  ce  point,  la  science  est  Taite;  e 
principe  certain,  absolu.  Le  typhus  des  besti 
une  maladie  de  notre  Europe  occidentale; 
'  montre,  c'est  qu'il  vient  de  sun  pays  d'origint 
den  steppes  de  l'Europe  orientale;  directement 
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aeot,  pea  importe  ;  mais.  c*esl  ià  qu'il  faot  remonter.  Il  est 
inadmissible  aujourd'hui,  grâce  aux  travaux  des  savants 
vétérinaires  de  l'Allemagne  et  de  la  Russie,  que  le  typhus 
puisse  naître  spontanément  chea  nous.  Cette  opinion,  qui 
avait  eoars  encore  dans  la  première  moitié  de  ce  siècle,  a  été 
reeoQooe  décidément  erronée.  J'ajoute  que  refTacement  de 
celte  erreur  est  un  immense  service  rendu  par  la  vétérinaire 
allemande  à  l'hygiène  publique  ;  car  du  jour  que  la  notion  a 
été  définitivement  acquise  que  le  typhus  était  un  ennemi 
exotique,  de  ce  jour  on  a  su  ce  qu'il  y  avait  à  faire  pour  s'en 
préserver;  et,  de  fait,  rAllemagne s'est  si  bien  maintenuesnr 
la  défensive  contre  lui,  que  le  typhus,  qui  venait  si  souvent 
BOQs  visiter  dans  le  siècle  dernier,  n'avait  pu  pénétrer  ju8« 
qu'à  nous  depuis  plus  de  cinquante  ans. 

Point  de  doute  donc  pour  nous  :  si  le  typhus  était  au  Jardin, 
c'est  qu'il  y  avait  été  importé  de  l'un  des  pays  actuellement 
infectés. 

Or,  dans  les  semaines  qui  avaient  précédé  son  invasion,  le 
Jardin  n'avait  reçu  d'autres  animaux  nouveaux  que  deux 
gazelles  de  provenance  d'Angleterre.  Forte  présomption,  pour 
BOUS,  que  c'était  par  l'intermédiaire  de  ces  gazelles  qu'il 
s*était  introduit. 

Elles  avaient  été  achetées  le  i&  novembre  à  un  marchand 
d«  Londres;  expédiées  en  France,  elles  étaient  arrivées  au 
Jardin  le  15  au  soir.  L'une  d'elles  était  morte  le  20,  sans 
qu'on  eût  attaché  d'importance  à  sa  maladie.  Le  symptôme 
principal  qu'on  avait  reconnu  était  la  diarrhée.  On  Tavail 
fjvrée  sans  que  M.  Leblanc  eût  eu  occasion  de  la  voir,  vivante 
•a  marte,  à  un  naturaliste.  J'ai  été  à  la  recherche  du  corps 
de  cette  gazelle,  et  je  vous  dirai  tout  k  l'heure  ce  à  quoi  mon 
caqueté  m'a  conduit. 

L'autre  gazelle  était  encore  vivante,  mais  gravement 
Balade.  Si  on  nous  l'avait  fait  voir  dans  toutes  autres  circon- 
stances que  celles  ob  nous  nous  trouvions,  sans  doute  que 
l'examen  de  ces  symptômes  ne  nous  aurait  pas  conduits, 
M.  Lablanc  et  moi»  à  reconnattre  le  typhus;  mais  ces  sym-< 
ppenaient  une  grande  signification  à  nos  yeux,  en 
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aieon  de  ces  circonstances  mâmef.  Noos  D'hésil&mes  pas  a 
ssallribuer  au  typhus;  et  l'aulopsie  de  la  béte,  immédiate- 
nent  abattue,  vint  confirmer  notre  jugement.  J'ajoute  que 
I.  Leblanc  fils  a  iuocuté  la  maladie  de  celte  gazelle  k  une 
'éle  et  à  des  moutons  ;  que  la  première  a  contracté  le  typhus 
i  y  a  succombé;  preuve  évidente  que  la  gazelle  était  inrec- 
ée  ;  tandis  que  les  moulons  sont  restés  rérractaires  k  l'ino-: 
inlatiou,  ce  qui  apporte  on  nouveau  témoignage  à  l'appQÎ  de 
:e  que  j'avançais  tout  à  l'heure,  à  savoir,  que  l'espèce  ovine 
»t  bien  moins  impressionnable  que  l'espèce  bovine  ï  l'actioD 
lu  vims  typhique. 

Je  n'entrerai  pas,  messieurs,  dans  tous  les  détails  qnecom- 
wrlerait  l'histoire  du  typhus  au  Jardin  d'acclimaUtion. 
If.  Leblanc  vous  en  a  donné  une  relation  parfaitemenl  laiVe, 
kussi  circonslanciée  que  possible,  où  rien  n'est  négligé,  et 
gui  constitue  un  des  documents  les  plus  importants  qui  aient 
lié  publiés  sur  cette  maladie. 

On  pourra  la  lire  dans  le  Bulletin. 

Ce  que  je  veux  signaler,  à  l'occasion  de  ce  fait,  c'est  que 
'expérience,  instituée  par  le  hasard  au  Jardin  d'acclima- 
ation,  a  été  aussi  complète  que  possible,  et  que,  gr&ce  à 
:lle,  des  questions  encore  controversées  et  jusqu'à  un  certain 
winl  conlroversables,  out  reçu  uue  solution  complète  et  défi- 
litire.  Cette  expérience,  toute  de  hasard,  n'aurait  peut-être 
jas  été  mieux  faite  si  elle  avait  été  instituée  de  propos  déli- 
Kré  par  les  expérimentateurs  les  plus  compétents,  à  la  dis- 
Misilion  desquels OD aurait  mis  animaux,  Gnanceset  locaux; 
■t  les  résultats  auxquels  elle  a  conduit  ont  une  telle  impor- 
ance,  qu'elle  n'aura  pas  été  achetée  trop  cher  par  les  15  ou 
tO.OOO  francs  qu'elle  coûtera  à  l'Eut. 

Ainsi,  par  exemple,  on  sait  aujourd'hui,  d'une  manière 
wsitivc,  grâce  b  l'expérience  du  Jardin,  que  le  typhQs  n'est 
>as  seulement  une  maladie  des  grands  ruminants,  comme  le 
lOm  que  ooos  lui  donnons,  en  France,  semblait  l'impliquer  ; 
ous  les  ruminants  grands  ou  petits,  indigènes  ou  exotiques, 
Kuvent  le  contracter,  non  pas  seulement  par  inoculation, 
wmnte  l'expérimentation  directe  l'avait  démontré  poor  le 
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inoaloD,  mais  par  coalamioation  aérienne.  Yacks,  zébus, 
gazelles,  antilopes,  cerfs,  biches,  chevrotins,  boucs,  chèvres, 
vaches,  aurochs,  tels  sonl  tous  les  animaux  ruminants  qui 
ont  contracté  le  typhus^  par  inrection,  au  Jardin  d'acclima- 
Ulion. 

Le  typhus  peut-il  se  transmettre  par  l'intermédiaire  de 
l'homme  exclusivement?  Oui.  Il  y  en  a  eu  un  exemple  au 
Jardin.  Un  cerf,  logé  loin  de  la  grande  étable  infectée,  a  con- 
tracté le  typhus  et  n'a  pu  le  contracter  que  par  l'intermédiaire 
do  gardien  qui  soignait  les  malades  et  qui  le  soignait  aussi. 

Tons  les  détails  de  ces  faits,  et  d'autres  encore  que  je 
néglige  pour  abréger,  sont  dans  le  mémoire  de  H.  Leblanc. 
cl  j'y  renvoie. 

Mais  voici  un  fait  particulier  sur  lequel  je  crois  utile  d'ap- 
peler particulièrement  l'attention  de  l'Académie.  Ce  ne  sont 
pas  seulement  les  ruminants  qui  ont  été  frappés  du  typhus 
au  Jardin  d'acclimatation.  Une  autre  espèce  a  été  touchée. 
Deux  pécaris,  sangliers  sauvages  de  l'Amérique  du  Sud,  ont 
contracté  cette  maladie.  Sur  l'un,  dont  nous  avons  fait  l'au- 
topsie, M.  Reynal  et  moi,  nous  n'avons  constaté  que  les  * 
lésions  d'une  inflammation  intestinale,  très-intense  et  très- 
diffuse,  sans  éruption  spéciale.  Sur  l'autre,  que  M.  Leblanc 
a  ouvert,  l'éruption  de  la  muqueuse  était  tellement  confluente 
que  je  ne  saurais  mieux  comparer  son  aspect  qu'à  celui  de  la 
peau  de  l'homme  ou  du  mouton  affecté  de  variole  confluente. 
Je  vous  assure,  messieurs,  que  ce  n'est  pas  sans  un  sentiment 
d'effroi  que  j'ai  contemplé  cette  muqueuse,  et  je  crois,  en  pré- 
lence  de  ce  fait  étrange,  qu'il  faut  revenir  de  l'opinion  que  le 
typhus  nepeut  pas  être  contracté  par  l'homme  lui-même. 

Celte  opinion,  je  l'ai  soutenue  pour  ma  part,  en  me  basant 
sur  l'histoire  du  passé  et  sur  tous  les  faits  que  j'avais  recueillis 
en  Angleterre,  auprès  des  garçons  équarrisseurs  et  des  bou- 
chers qui  avaient  fait  des  autopsies  d'animaux  typhiques  par  ' 
centaines,  sans  qu'aucun  accident  ait  été  signalé  parmi  eux. 
Moi-même,  à  Glascow,  en  Ecosse,  je  suis  resté  pendant  trois 
heures  consécutives,  avec  H.  Chauveau,  que  M*  le  ministre 
avait  bien  voulu,  sur  ma  prière,  m' associer  dans  ma  mission 
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poar  Taire  des  études  micrographiques  ;  je  <iDis  resté,  dinis-j'' 
peodaDt  (rois  heures  coDsécutires,  occupé  à  manier  des  débris 
des  animani  lyphiqties,  nos  m'inquiélerd'uue blessure assa 
élendiie  que  je  m'étais  faite  au  pouce  de  la  main  droile,  le 
malin  même,  en  fermant  ma  mallt:;  ble.'surc  pcorcfiée  et 
Uèi-favorible  aux  inoculalioos.  Cette  blessure  n'aaucDD&- 
ment  troublé  mon  sommeil,  Je  vous  assure,  et  je  n'avais  à  cela 
aucun  mérite,  car  je  ne  pensais  pas  que  je  courusse  de  danpr. 
Aujourd'hui,  je  crois  qu'il  n'en  sérail  pas  de  même;  el, depuis 
qne  j'ai  tu  les  lésions  intestinales  des  pécaris,  qui  appartien- 
nent à  une  espèce  dont  l'orgaoiralion  se  rapt>roche  tant  decelle 
de  l'homme,  je  ne  pourrais  pas  me  défendre  d'an  seBlimeei 
d'inquiétude,  si  je  me  retrouvais  dans  les  mêmes  coadilions 
qa'à  Glascow,  et  j'ajoute  que  je  ne  m'y  mettrnis  plus.  II  oe 
paraît  utile  de  mettre  ce  fait  en  évidence  et  d'inspirer  i  ceui 
qui  sont  appelés  à  manier  les  débris  des  animaux  typhiqoes 
une  salutaire  terreur.  L'homme  doit  redouter  le  sort  des 
pécaris  du  Jardin. 

Quelques  mots  maînlenaat  sur  les  préoaolions  qne  notis 
avons  priies  au  Jardin  d'acclimatation  pour  empêcher  qae  le 
typhus  ne  s'y  propcige&l  et  n'en  franchit  les  limiles. 

M.  le  miniNtre  de  l'agriculture,  auquel  j'ai  fait  part  de  cet 
événement,  dès  que  nous  en  avons  reconiin  la  nalnre  avec 
M.  Leblanc,  bous  avait  délégués.  U.  Reynal  et  moi,  pour 
nous  entendre  avec  notre  collègue  el  prendre  tontes  les  me- 
■nres  que  la  prudence  nous  conseillerait,  nous  laissuDl  looVe 
liberté  d'action. 

Dans  les  circonstances  habituelles  de  la  praliqoe,  la  règle 
de  conduite  du  vétérinaire  est  toute  tracée,  et  il  n'y  a  pas  i 
s'en  départir.  II  faut  alisolumeal,  sans  hésitation  «ucaae, 
faire  abattre  les  premiers  animaux  malades  et  loutcenx  qu'ilf 
ont  pu  conlamiocr,  ces  derniers  devant  ém  livrés  à  la  boiv 
cberie,  et  les  premiers  enfouis  ou  détruits  par  des  procédé 
industriels. 

Voilk  la  règle;  et  c'est  gr&ce  ii  son  application  rlgoorensi 
qu'on  peut  étouffer  le  mal  dans  son  premier  foyer  ut  einpftctac 
son  eiptAsioD. 
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gabtlîlé  de  t'atermoiemeal,   et  l'évéDeiiienl  est  veou  nons 

doaner  raison. 

Ud  certain  groupe  assez  importanl  des  anîmanx  babiUBt 
l'établc  infectée,  a  échappé  à  l'inrcction  et  sont  sauvés  aujour- 
d'hui. Le  mal  est  reste  confiné  dans  cette  élable;  en  dehors 
d'elle,  à  l'esccption  du  petit  cerf  auquel  le  gardien  a  transmis 
le  typhus  par  ses  vêlement?,  et  des  pécaris  dont  la  loge  faisait 
face  k  l'élable  infectée,  eu  dchor.'i  de  cette  élable,  aucuo 
animal  n'a  été  atteint.  Toute  la  population  si  considérable, 
parson  nombre  et  par  sa  valeur,  dos  animaux  ruminants  du 
Jardin  est  restée  exemple;  la  perle,  en  dé&nitive,  en  rumi- 
nants grands  et  petits  et  en  pécaris,  est  de  trente-quatre 
bétes,  la  plupart  abattues.  Un  seul  malade  a  survécu,  c'est 
l'auroch  mâle,  le  plus  précieux  de  tous  ceux  que  le  typhus 
avait  atteints.  L'auroch  femelle  a  eu  moins  de  chance,  elle 
est  morte  après  quelques  jours  de  maladie. 

Les  précautions  les  plus  grandes  avaient  été  prises  pour 
empêcher  la  contagion  de  se  répandre.  Tout  au  tour  de  l'écurie 
infectée,  les  animaux  ruminants  avaient  été  éloignés;  la  plus 
grande  surveillance  clail  exercée  dans  toutes  les  communes 
voisines,  assez  dislanlcs,  du  reste,  dn  Jardin  d'accliniatalioD; 
on  avait  fait  le  recensement  de  leurs  bestiaux  ;  vétérinaires  et 
maires  étaient  sur  le  qui-vive.  L'entrée  de  réi:urie  conta- 
minée était  interdite  au  public  ;  le  gardien  des  malades,  qui 
avait  son  logement  près  du  local  oii  ils  étaient  séquestr&>, 
fut  interné  pendant  tout  le  temps  que  dura  la  maladie,  et  oe 
dut  avoir  avec  le  dehors  aucune  comniunicaliDu.  Par  excès 
de  précaution,  on  Bt  la  chasse  aux  quelques  ruminants  ({ui 
ont  la  liberté  de  vaguer  dans  le  bois  de  Boulogne,  et  l'on 
supprima  ainsi  ces  agents  possibles  de  la  transmission  du 
typhus  à  dislance.  Grâce  à  toutes  ces  précautions,  le  mal  Tut 
confiné  dans  l'écurie  od  les  gazelles  l'avaient  introduit,  et  il 
n'en  sortit  pas.  Dn  resle,  comme  nous  avions  hâte  d'en  finir, 
nous  devons  dire  que,  sur  aucun  des  animaux  qui  furent 
atteints,  à  l'exci'ption  des  aurochs,  dont  la  valeur  est  inesti- 
mable à  cause  de  leur  rareté,  nous  ne  laissâmes  la  maladie 
suivre  son  cours  naturel.  Dès  que  ses  symptômes  se  déria- 
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raient,  les  sujets  étaient  mis  à  mort.  ûuel(|ues-uns  même, 
petits  ruminants  de  moindre  valeur.  Turent  abattus  avant 
qn^ils  tombassent  malades,  pour  diminuer  d'autant  la  prise  à 
la  contagion.  En  dix  jours,  nous  étions  maîtres  de  la  situation 
et  aujourd'hui  il  y  a  plus  de  trois  semaines  que  pas  un  seul 
cas  ne  s*est  montré  sur  le  groupe  des  sujets  qui  ont  résisté  à 
la  contamination  et  qui,  par  conséquent,  on  peut  l'affirmer 
maintenant,  resteront  exempts  de  ses  atteintes. 

J'arrive  actnellement,  messieurs,  à  la  question  de  savoir 
comment  le  typhus  s'est  introduit  dans  le  Jardin  et  comment 
les  animaux  qui  l'ont  importé  avaient  pu  le  contracter  eux- 
mêmes. 

Je  Tai  dit  tout  à  l'heure,  c'est  un  fait  aujourd'hui  hors  de 
doute  et  hors  de  toute  contestation  que  le  typhus  ne  natt  pas 
dans  nos  climats;  quand  il  s  y  manifeste,  c'est  qu'il  a  été 
apporté,  non  pas  sur  l'aile  des  vents,  mais  bien  sur  le  dos  ou, 
pour  mieux  dire,  dans  l'intérieur  d'un  animal  susceptible  de 
le  receler,  ou  dans  les  débris  frais  qui  en  proviennent.  Il  est 
possible  que,  pour  d'autres  maladies,  telle  que  le  choléra,  par 
exemple,  la  migration  s'opère  par  la  voie  de  Talmosphëre;  il 
est  possible  que  lorsque  ces  maladies  régnent  dans  une  loca- 
lité, ce  que  Ton  a  appelé  le  génie  épidémique,  génie  un  peu 
mythologique  peut-être,  joue  son  rôle.  Je  n'aborde  pas  ces 
questions  et  je  laisse  à  d'autres  plus  compétents  le  soin,  si  ce 
n'est  de  les  résoudre,  au  moins  de  les  discuter  ;  mais  j'affirme 
qu'il  n'y  a  pas  de  génie  du  typhus  et  que  toutes  les  fois  que 
sa  contagion  s*opère,  c'est  qu'il  y  a  eu,  d'une  manière  ou 
d*one  antre,  un  rapport  entre  les  bétes  qui  le  contractent  et 
les  sujets  qui  Tout  déjà  contracté,  rapport  direct  ou  rapport 
à  distance,  ou  par  l'intermédiaire  d'hommes  ou  d'animaux 
dont  les  vêtements  sont  chargés  d'effluves;  ou  encore  par 
l'intermédiaire  des  débris  cadavériques  et  de  leurs  émana- 
lions;  oiais  rapport  nécessaire,  sans  lequel  le  typhus  ne  se 
manifeste  pas- 
Dans  rbistoire  du  Jardin,  d'où  venait  le  typhus?  Manifes-^ 
temeot  des  gazelles  amenées  d'Angleterre,  dont  Tune  mourut, 
dix  jours  après  soA  importation,  sans  qu'elle  ait  été  observée, 
T.  XXXI.  ïT  8.  21 
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il  est  vrai,  mais  avec  un  symptAme  trts-caractcrislique  :  la 
diarrhée;  dool  l'autre  a  élé  observée  et  ouverte,  el  sur  laquelle 
k'S  sym))lArTie8  comme  les  léstoDs  du  lyphus  ont  élé  con- 
alalées.  L'expérience  de  l'inocEilalron  de  la  maladie  de  celle 
dernière  gazelle,  Taiie  par  H.  Leblanc  fils  &  une  \éle,  dé- 
montre de  la  manière  la  plus  évidente  que  sa  maladie  éiail 
bien  le  typhns,  car  la  vêle  inoculée  l'a  contracté  et  en  est 
morte.  Pas  de  doute  possible  sur  ce  point  :  c'est  bien  par  les 
gatollesde  provenance  anglaise  que  le  lyphosa  été  importé 
as  iardin. 

La  première  de  ces  gazelles,  dont  la  nature  de  la  maladie 
n'avait  pas  élé  soupçonnée,  avait  été  livrée  morte  à  un  natu- 
raliste. II  était  important  d'en  suivre  la  piste  pour  savoir  si 
mn  cadavre  ou  ses  débris  n'avaient  pas  pu  semer  le  typhus 
sur  sa  roule.  Je  reçus  de  H.  le  ministre  la  mission  de  faire 
one  enquête  sur  ce  point,  et  voici  ce  que  j'ai  appris  :  J'ai 
retrouvé  la  peau  de  cette  gazelle  chez  le  naturaliste  auquel 
on  l'avait  livrée,  mats  ses  débris  radavériqucs  avaient  êli 
enlevés  de  l'Établissement  par  un  chiffonnier.  Qu'en  avait-il 
fait  ?  Cette  question  paru  tassez  in  tcres.'an  te  poar  que  la  polici 
fAl  prévenue  el  retrouvât  le  chilTonnier.  Cet  homme,  intorrogt 
a  déclaré  avoir  déposé  les  débris  de  la  gazelle  eur  on  lai 
d'ordures,  dans  une  rue  iiiolée,  du  cAié  de  Montreuil.  Là,  il  : 
été  impossible  d'en  suivre  la  trace. 

Si  je  fixe  l'atlenlion  de  l'Académie  snr  ce  point  particulier 
c'est  pour  montrer,  par  un  eiieiMple  de  plus,  combien  son 
obscures  el  difficiles  à  résoudre,  souvent,  ks  questions  dette 
logie.  II  e&l  été  possible  que  ces  débris  d'un  animal  iorecl 
du  virus  typhique  eussent  été  flairés  par  une  vache,  que  cet! 
Tache  coDlraciâl  le  typhus  el  devint  une  source  d'ioTectio 
pour  toute  une  commune  et  pour  Paris  tout  entier.  Suppose 
ce  cas  réalisé;  on  eùLeléaux  informations  chez  lepropriélaii 
de  la  première  vache  infectée;  on  râl  constaté,  je  supposi 
que  cet  homme  n'avait  importé  chez  lui  aucune  vnche  étrai 
gère  depuis  looglemps;  que  celles  qu'il  possédait,  il  les  ava 
depuis  un  ou  depuis  deux  ans;  qu'il  n'avait  eu  aucuD  rappo 
avec  des  animaux  malades  et  avec  aucune  provenance  di 
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pays  inrectés,  el  c'eût  été  là  un  argument  très-fort  pour  ceux 
qoi  adoptent  Tidée  que  le  typhus  est  une  maladie  de  tous 
les  pays,  pouvant  naître  spontanément  sous  l'influence  de 
causes  locales.  Quant  à  moi,  messieurs,  ce  fait  étrange  n'au- 
rait aucunement  ébranlé  mes  convictions;  j'aurais  dit  :  c'est 
le  typhus,  donc  il  est  venu  du  dehors.  Comment?  Je  l'ignore; 
je  ne  vois  pas  la  béte  sur  le  dos  de  laquelle  il  a  pu  faire  sa 
migration  ;  mais,  k  coup  sur,  il  y  en  a  une  qui  lui  a  servi  de 
monture;  car,  nous  le  savons  de  science  certaine,  il  ne  peut 
pas  revêtir  la  forme  de  génie  et  se  servir  de  ses  ailes  pour  se 
transporter  à  distance;  quant  à  sa  génération  spontanée  et 
surplace,  impossible. 

Voyons  maintenant  les  résultats  de  l'enquête  que  j'ai  été 
faire  en  Angleterre.  Les  gazelles  importées  au  Jardin  venaient 
de  chez  un  marchand  d*animaux  exotiques,  M.  Jamrach,  chez 
lequel  je  me  suis  rendu,  accompagné  d'un  de  nos  collègues 
de  Londres,  M.  Gamgee,  directeurd'ÀlbertYclerinary  Collège. 
Nous  avons  visité  .<on  établissement  qui  représente  une  espèce 
d'arche  de  Noé  :  ours,  lions,  panthères,  aigles,  vautours, 
crocodiles,  ruminants  d*espèces  diverses,  volatiles  de  toutes 
provenances,  etc.  Tous  ces  animaux  occupaient  un  même 
local,  dans  des  loges  séparées,  bien  entendu.  Si  je  fixe  Tattcn- 
tioD  sur  cette  e>pèce  de  promiscuité,  c'est  qu'il  y  a  là  une 
circoDstance  éliologiquequi  pouvait  avoir  sa  valeur.  Les  car- 
nassiers de  cet  établissement  sont  nourris  avec  des  viandes 
de  basse  boucherie,  et,  dans  les  circonstances  actuelles,  on 
peut  affirmer  que  ces  viandes,  pour  la  plupart^  proviennent 
d*animaux  qui  ont  succombé  au  typhus.  De  fait,  nous  avons 
To,   pendus  à  des  crocs,  des  cœurs  de  grands  ruminants, 
vaches  ou  bœufs,  destinés  à  la  nourriture  des  bêtes  féroces. 
Il  était  donc  possible  que  nos  gazelles  eussent  été  infectées 
par  les  émanations  de  ces  viandes.  Mais  je  dois  le  dire,  celte 
étiolo^ie  ne  me  satisfaisait  pas  com|)l(dement,  parce  qu  il  y 
avait  deux  mois  que  les  gazelles  étaient  à  Londres,  qu'elles 
avaient  toujours  été  bien  portantes  pendant  leur  séjour  chez 
M.  Jamrach,  qu'elles  avaient  été  expédiées  bien  portantes  en 
France  et  que  c'était  le  dixième  jour  de  leur  arrivée  que  la 
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mièrc  était  moric,  c'csl-ïi-dirc  au  lionl  de  la  période  ordi- 
redcViociibatioadu  typhus.  Il  Tailait  doue  chercher  autre 
se. 

[ous  nous  sommes  rendus  au  chemin  de  fer  de  LoodoD 
Jge,  où  je  dois  le  dire,  l'accueil  le  meilleur  aons  aété  fait, 
ndonasu  l'objet  de  ma  mission;  les  employés  se  sonl 
lés  de  la  meilleure  grâce  du  monde  à  Taciliter  nos  recher- 
s.  Brer,  après  avoir  retrouvé  sur  les  registres  la  trace  de 
gazelles,  on  nousa  mis  en  rapport  avec  l'employé  qui  les 
it  expédiées  pour  France,  lequel  s'est  souvenu  qu'il  n'avait 
voulu,  de  peur  de  dommages,  les  mettre  dans  le  wagon 
bagages,  et  qu'il  les  avait  placées,  seules,  dans  an  wagon 
:ial  qu'il  nous  montra,  wagon  employé  exclusivement  mi 
isport  des  viandes  que  l'on  expédie  à  Londres  des  diiïé- 
les  localités  oji  l'on  abat  des  bestiaux,  dont  un  cerlaia 
ibre  doit  être  malade.  C'est  dans  ce  wagon  que  nos  gazelles 
étéenrermées  et  ont  Fait  le  voyage  de  la  station  de  Londoa 
Ige  à  New-Haveo,  où  elles  ont  été  embarquées  pour 
ppe.  — 11  y  a,  pour  moi,  la  plus  grande  somme  de  proba- 
tés  possibles  que  dos  gazelles  se  sont  infectées  dans  ce 
;ou  servant  au  transport  des  viandes  de  boucherie;  mais. 
Ile  que  soit  la  source  de  leur  infection,  il  est  certain  que 
ont  elles  qui  ont  importé  le  typhus  au  Jardin,  et,  quand 
lura  lu  le  mémoire  si  bien  circonstancié  de  H.  Leblanc, 
u'on  aura  vu  comment  les  faits  se  sont  succédé,  on  ae 
rra  plus  conserver  sur  ce  point  l'ombre  d'un  doute, 
et  accident  du  Jardin  d'acclimatatiou  dous  a  éclairés  sur 
Jaupers  que  nous  courions  en  laissant  nos  portes  ouvertes 
iiis  les  ruminants  autres  que  les  grands,  desquels  seuls 
r^té  ministériel  du  5  septembre  prohibait  l'entrée  en 
nce.  .Aussi  M.  le  ministre  de  l'agriculture,  dés  qu'ils'est 
ivé  éclairé  par  ces  faits  nouveaux,  s'est-il  empressé 
IrcssLT  k  l'Empereur  un  nouveau  rapport  pour  se  faire 
)riser  &  fermer  nos  frontières  non-seulement  k  Ioqs  les 
linants  domestiques,  grands  ou  petits,  ce  qu'il  pouvait 
L'  d'après  les  pouvoirs  dont  rinvestissait  le  premier  décret, 
)(  l'iu'ore  tt  tous  les  animaux  exotiques;  et  de  peur  de 
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Doaveaax  dangers,  tous  les  quadrupèdes  aatres  que  le  cheval, 
râoe,  le  mulet  et  le  chien  ont  été  exclus. 

Grâce  à  ces  nouvelles  mesures^  j'ai  la  certitude,  messieurs, 
que  nous  pourrons  nous  défendre  contre  le  typhus  et  sauver 
ainsi  la  partie  considérable  de  la  fortune  publique  et  privée 
que  représente  notre  bétail.  Il  est  possible  que  le  fléau  par- 
vienne de  temps  à' autre  à  se  faufiler  chez  nous,  comme  il  l'a 
fait  on  instant  dans  le  département  dn  Nord,  car,  de  ce  côté, 
notre  frontière,  toute  fictive^  est  bien  difficile  à  garder  ;  mais 
nous  pouvons  être  sûrs  qu*avec  les  mesures  de  police  sanitaire 
qni  ont  été  prescrites  et  qui  seront  rigoureusement  appli- 
quées, sa  propagation  sera  empêchée.  Les  quatre  mois  passés 
déjà,  avec  tantde  bonheur,  malgré  tous  les  dangers  qui  nous 
entourent,  nous  sont  une  garantie  pour  l'avenir.  L'adminis* 
tration  de  l'agriculture,  en  France,  vient  de  rendre  au  pays 
on  service  signalé,  dont  on  ne  saurait  trop  lui  être  reconnais- 
sant, en  présence  des  malheurs  si  grands,  si  difficilement 
réparables,  dont  les  pays  voisins  sont  affligés.  M.  le  ministre 
de  ragricolture  mérite  des  actions  de  grâces  pour  l'initiative 
et  la  part  si  active  qu'il  a  prise  dans  cette  œuvre  de  préser- 
vation. Il  a  montré  et  fait  voir  aux  gouvernements  étrangers 
ce  qoe  pouvait  le  concours  du  pouvoir,  du  savoir  et  du  vou- 
loir. M.  le  ministre  avait  le  pouvoir  que  lui  donnent  les  lois, 
dans  notre  pays;  il  a  voulu  être  éclairé  par  la  science,  et 
quand  il  a  su  ce  qu'il  y  avait  affaire,  il  a  pris  les  décisions 
les  plus  promptes  et  les  plus  efficaces.  Grâce  à  ces  efforts  si 
bien  combinés,  nous  sommes  et  nous  saurons  nous  maintenir 
à  l'abri  do  fléau. 


L  Leblanc  :  M.  Bouley  vient  de  dire  que  l'art  vétérinaire 
laisse  à  désirer  en  Angleterre  ;  je  dois  ajouter  qu'en  France 
il  est  niai  enseigné.  On  fait  des  gens  instruits,  mais  quand 
ils  en  sont  à  la  pratique,  beaucoup  renoncent  à  leur  état 
parce  qu'ils  ne  sont  pas  suffisamment  protégés.  Aussi  si  le 
fléau  avait  envahi  la  France,  il  n'y  aurait  pas  eu  assez  de 
vétérinaires.  M.  Bouley  a  dit  encore  que  la  contagion  du 
typhus  est  à  craindre  pour  l'homme  parce  qu'il  a  atteint  un 
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pécari  ;  hearcuscment  le  prrari  s'éloigne  du  cochon,  et,  ptr 
des  dispositions  aDaiomiqaes,  se  rapproche  davantage  des 
raminants;  il  peut  donc  être  sujet  au  typhus,  et  le  cocbon  en 
rester  eiempt. 

H.  J.  GaikiK  demande  si  l'on  a  noté  exactement  le  jour  où 
leâ  premiers  symplAïues  se  eodI  roanirestés  chez  les  gazelles; 
dans  le  cas  oii  elles  auraient  pris  le  virusco  voyage,  on  aiirail 
ainsi  d'une  manière  précise  la  durée  de  l'incubation. 

H.  LinLiNC  :  Les  gazelles  sont  arrivées  k  Paris  le  15;  la 
première  est  tombée  malade  le  19  et  a  succombé  le  i%  :  nous 
ne  l'avons  vue  ni  H.  Bouley  ni  moi  ;  d'après  ce  qui  nous  a 
été  rapporté,  la  diarrhée  est  le  principal  symptAme  qu'elle  ait 
présenté.  La  seconde  est  tombée  malade  le  35  ;  nous  l'avons 
vue  le  30,  elle  présentait  ions  les  symplOmes  du  lypbiis.  Les 
autres  animaux  ont  contracté  soccee-ivement  la  maladie  ;  l'in- 
cubation a  varié  de  trois  à  dix  jonrs. 

H,  J.  GuÉnn  :  La  question  que  j'ai  posée  est  importante  et 
se  ratia.be  i  d'aulrifs  faits.  L'été  dernier  j'ai  constaté  dans 
un  établissement  agricole  la  mort  d'environ  380  dindons  qui 
tous  ont  présenté  les  mêmes  symplâmes  :  diarrhée  séreuse, 
teinle  violacée  des  parties  rouges,  terminaison  faule  de  la 
maladie  en  deux  ou  trois  jours.  Je  n'ai  rien  trouvé  dans  les 
intestins. 

U.  BouLKT  répond  que  cette  maladie  est  bien  connue;  c'est 
le  choiera  de  la  volaille,  aiïeclion  éminemment  contagieuse, 
puisqu'il  surfil  de  piquer  successivement  avec  une  aiguille  un 
animal  malade  et  un  autre  sain  pour  inoculer  le  mai  a  celui-ci 
et  le  tuer  en  quinze  heures. 

M.  GotRiN  Tait  remarqoerqoe  la  maladie  dont  il  vient  de 
parler  s'est  étendue  si  loin,  qu'on  a  dérendu  la  vente  de  U 
volaille  sur  les  marchés  en  Normandie.  Elle  a  régné  dans 
plusieurs  départements  ;  elle  a  précédé  l'invasion  du  choient 
en  France. 

M.  Leblanc  dit  qu'il  n'y  a  pas  de  rapport  entre  le  choléra 
de  l'homme  et  cette  affection  des  oiseaux;  elle  est  d'ailleurs 
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trèHommnnt^  on  l'observe  tous  les  ans,  et  il  n'y  a  jamais  ea 
de  cas  de  transmissioa  à  rhomme. 

H.  Gcftum  Q*a  pas  parlé  de  contagion,  il  a  simplement  rap- 
proché des  faits  pour  montrer  qu'il  peut  y  avoir  une  inconnue 
i  délenniner. 

Jf.BooLiT  :  La  question  soulevée  par  M.  Guérinest  impor- 
tiQte;  ea  effet,  rhisloire  des  trichines  a  eiïrayé  beaucoup  de 
gens  qui  ne  veulent  plus  manger  du  porc,  surtout  du  jambon; 
si  Ton  croyait  que  les  volailles  malades  peuvent  communi- 
quer leur  maladie  à  Thomme,  nous  serions  bientôt  menacés 
derefenirà  la  frugalilé  de  nos  premiers  pères.  Heureuse- 
ment il  n'y  a  rien  k  craindre;  quand  on  amène  des  volailles 
malades  à  Alfort,  c'est  une  Tète  pour  les  palefreniers  qui  ne 
se  privent  pas  de  les  manger,  el  n*en  ont  jamais  souffert. 

V.  BociLLACD  :   Les  communications  que  nous  venons 

d'entendre  sont  si  graves  que  je  ne  puis  les  laisser  passer  sans 

étaWir  quelques  réserves.  Et  d'abord  je  regrette  qu'on  se  soit 

seni  du  mot  typhus  pour  désigner  la  maladie  des  bêtes  à 

cornes.  En  effet,  cette  maladie  est  endémique,  tandis  que 

nous  faisons  natlre  notre  typhus  où  et  quand  nous  voulons; 

ce  fait  est  capital,  et  il  ne  saurait  être  détruit  par  quelques 

re<^mblances  dans  les  lésions  intestinales.  Plus  tard  sans 

doute  OQ  changera  ce  nom.  D*un  autre  cAté,  il  est  pénible  de 

îoir  la  dissidence  qui  existe  entre  les  vétérinaires  français  et 

anglais,  et  qui  réaliserait  ce  mot  de  Pascal  que  ce  qui  est 

mi  au  delà  de  la  Manche  est  faux  en  deçà.  Le  rapprochement 

eaire  le  typhus  de  Thomme  et  celui  des  bétes  à  cornes  est 

eacore  condamné  par  cette  considération  que  le  premier  n'est 

point  contagieux  en  dehors  du  lieu  ob  il  se  développe. 

M.  Booley  va  un  peu  rapidement  dans  ses  conclusions  en 

disant  qu'on  est  sûr  d*éviter  te  typhus  des  bétes  en  France; 

\\  /aodnitt  avoir  observé  plus  de  faits  que  ceux  des  deux 

^azelleft.  11  en  est  de  même  pour  le  choléra  des  volailles;  si 

1 00  publie  la  poissance  de  contagion  de  cette  maladie,  on  aura 

de  la  peine  à  lutter  contre  la  crainte  qu'on  aura  nécessaire- 
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dans  un  rapport  qa'il  a  ea  à  faire  l'an  passé  sur  la  con- 
tagion de  la  fièvre  typhoïde,  il  s'est  appuyé  sur  on  travail 
de  m.  Renault  conecroaut  le  typhus  des  bêles  à  cornes. 
M.  Reynal  lui  a  dit  avoir  observé  souvent  à  Âlfort  des  lésions 
analogues  à  celles  de  la  fièvre  typhoïde. 

V.  Boulet  est  obligé  de  se  séparer  de  M.  Leblanc  et  de  dire 
qu*il  a  vu,  dans  les  autopsies  qu'il  a  faites  à  Glascow,  des 
plaques  de  Peyer  malades.  Il  appuie  donc  Topinion  émise 
par  H.  Louis. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

ViDe  de  Paris^  bulletin  de  statistique  municipale,  août  1865. 

Le  he<]jaz  (pèlerinage  à  la  Mecque)  ;  étude  sur  sa  géographie,  ses  cara- 
vanes, ses  épidémies,  par  M.  le  docteur  L.  Daguillon. 

SoUa  penetrazione  deiraria  nella  toracentesi  awertenze,  del  dottore 
Cav.  A.  Tigri  (présenté  par  M.  Larrey). 

Journal  de  chimie  médicale,  de  pharmacie  et  de  toxicologie,  publié  sous 
h  direction  de  M.  A.  ChevaUier^  1. 1*',  5*  série. 

La  France  médicale,  n.  lOSetlOA. 

Gaseite  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  52. 

Gazette  des  eaux,  n.  il05. 

Répertoire  de  pharmacie,  t.  XXII,  n?  6. 

Gaieite  médicale  de  Strasbourg,  n.  12* 

Gaaelie  médicale  de  Paris^  n.  52. 

La  Médecine  contemporaine,  n.  1. 

ioamal  des  connaissances  médicales  et  pharmaceutiques,  n.  36. 

L'Abeille  médicale,  n.  1. 

La  Revue  médicale  française  et  étrangère^  31  décembre. 

Le  Courrier  médical,  n.  52. 

Le  Mouvement  médical,  n.  36. 

I}nion  médicale  de  la  Provence,  décembre. 

L'Union  médicale,  n.  15A  à  155. 

Gaxette  des  hôpitaux,  n.  151  et  152  (avec  tables). 

Gomptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  des  sciences, 
t.  LU,  n.  26. 


ètkncK  DU  Suntur  1866. 


PMËSIBENCB    DB    M.  BOVCHABBAT. 


Le  procès- verbal  de  la  dernière  séance esl  lu  et  adoplé. 
CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

H.  le  ministre  de  l'agricullure,  du  commerce  et  des  travaux 
publics  transmet  à  t'Afadémîe  : 

L  Les  rapports  de  MM.  1rs  dorlenrs  Dbnis-Ddmont,  Gcimi- 
MANO,  Debëk,  Tuefperd,  Amiot,  C*nftiÈns  et  l'uESTiT,  sur  des 
épidémies  de  dysenlerie ,  d'angine  couenneiise,  de  fièvre 
typhoïde  et  de  clioléra  qui  ont  ."évi  dans  leurs  circonscrip- 
tions pendant  l'année  1865.  [Commiuion  des  épidémies.) 

M.  Des  échaniillons  dVunx  minérales  <!Îliiécs  dan°  les  com- 
munes de  Canavcilles  (Pyrénées-OrienlaleO  et  de  Gamarde 
(Laiidts),  pour  élre  analysées  dans  le  laboratoire  de  l'Aca- 
démie. {Commission  des  eaux  minérales.  ] 

IIL  La  recette  et  l'échantillon  d'un  remède  proposé  pour 
renijilacer  l'huile  de  foie  de  morue.  (Commission  des  remèdes 
secrets  et  nouveaux.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

l.  M.  le  docteur  Voillehibh  înlbrnie  l'Académie  qu'il  se 
porte  candidat  à  la  place  vacanted&ns  la  sectioa  de  médecine 
opératoire.  {Ri-nvoià  lasection.) 

n.  M.  le  docteur  Bébibr  inTorme  également  la  Compagnie 
qu'il  se  met  sur  les  rangs  comme  candidat  k  la  sectioa  d'ana- 
tomie  pathologique.  (Même  renvoi.) 

III.  M.  AoAH  Adamowich,  président  de  la  Société  de  méde- 
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cioede  Wilna,  adresse  au  nom  de  cette  Société,  une  série  de 
publications  et  d'ouvrages  eu  langue  polonaise  et  latine»  pour 
la  bibliothèque  de  l'Académie. 

IT.  État  des  vaccinations  pratiquées  en  1865^  par  M.  Dbrst, 
officier  de  s&nlé  à  Beton-Bazoches.  {Cùmmission  de  vaccine.  ) 

V.  Da  choléra,  de  sa  nature  et  de  son  traitement,  par 
M.  Adbt  de  Roseville.  {Commission  du  choléra,) 

LECTURES. 
I.  Discours  de  U.  Robinet  prononcé  sur  la  tomhe 

de  M.  HONTAGNB. 

M.  LB  PBBgiDBNT  annoncc  à  l'Académie  la  perte  qu'elle  vient 
de  faire  dans  la  personne  de  M.  Camille  Montàgnb,  associé 
libre. 

Une  députfttioQ  de  TAcarlémie  a  assisté  à  ses  obsèques. 
H.  Robinet  a  prononcé  un  discours  sur  sa  tombe  au  nom  de 
ses  collègues. 

Sur  rinvilationde  M.  le  président,  M.  Robinet  donne  lec- 
tore  de  ce  discours,  qui  est  accueilli  par  les  applaudissements 
■oanimes  de  ra^seonblée. 

«Messieurs,  prévenus  tardivement,  par  un  incident  de  force 
majeure,  de  la  granie  perle  que  viennent  de  faire  TAcadémie 
de  médecine  et  la  Société  impériale  et  centrale  d'agriculture 
de  France,  les  collègues  de  uotre  vénérable  doyen  se  trouvent 
dans  l'impossibilité  de  rendre  à  sa  mémoire,  sur  son  tombeau^ 
BQ  hommai^e  digne  de  loi. 

Plus  lard  ils  raconteront  cette  vie  admirable  de  dévouement 
à  la  science  et  à  la  patrie  ;  ils  feront  voir  ce  que  peuvent  pro- 
duire une  volonté  de  fer,  une  sagacilé  merveilleuse,  une  per- 
sévérance inébranlable  pour  les  progrès  d'une  science,  que 
di$-je,  pour  la  création  d'une  science  qui  n'existait  qu'en 
germes  au  moment  ob  notre  courageux  confrère  prenait  la 
résololioB  d'en  poser  les  fondements. 

Nais  s'il  est  impossible  de  rendre  en  ce  moment  à  )a  mé-* 
moire  de  M.  Montagne  une  première  justice,  du  moins  sa 
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dépoaille  mortelle  ne  sera  pas  ensevelie  sans  que  la  voit 
des  deux  Académies  qoe  nous  représenloBs  se  soit  fait  en- 
tendre. 

Quand  naos  aurons  dit  que  nous  perdons  en  H.  Montagne 
un  collègue  qui  ne  pourra  pas  être  remplacé;  un  de  ces 
hommes  rares  qui  se  sont  créé  dans  la  hiérarchie  scientifique 
une  place  à  part,  nous  aurons  snlfisamment  Tait  compreodit 
quel  vide  il  laissera  parmi  nous.  Il  Tandra  bien  des  éludes, 
bien  des  travaux  à  celui  qui  prétendra  continuer  le  savant 
auteur  du  Sylloge  genervm  specimungue  eryptogamarum{\). 
Il  y  a  peu  de  temps  encore,  H.  Montagne,  médecin  eL  oaln- 
raliste,  avait  abordé  avec  résolution  l'élude  de  ce  qu'on  a 
appelé  les  nudadia  des  végétaoi,  et  la  Société  d'agriculture, 
préoccupée  à  bon  droit  de  ce  noavean  genre  de  Déaaii 
comptait  recueillir  bien  de^  lumières  dans  les  travaux  de 
notre  collègue.  Personne  ne  pouvait  mieux  que  lui  dévoiler 
les  causes  de  ces  mystérieux  phénomènes  qui  se  traduisent 
malheureusement  par  d'énormes  dommages  pour  notre  agri- 
culture. 

Déjà  dans  mainte  occasion  il  avait  fait  des  révélations 
inattendues,  ou  signalé  des  erreurs.  Par  là  il  avait  mis  sur 
la  trace  des  seuls  procédés  de  prophylaxie  qu'il  soit  possible 
d'appliquer  sur  une  grande  échelle. 

Mais  ces  succès  de  notre  regretté  et  modeste  collègue  ne  le 
rendaient  que  plus  équitable  pour  les  succès  des  autres. 

Combien  de  Tois  n'avons-nous  pas  appris  par  lui  ce  qne  les 
savants  étrangers  avaient  accompli  dans  la  même  voie  I 

Familier  avec  la  plupart  des  langues  que  parlent  les 
Mvanls,  il  se  plaisait  à  rendre  hommage  à  lears  travaux. 

Aussi  H.  Montagne  jouissait-il,  dans  les  contrées  les  plus 
lointaines,  d'une  réputation  non  œoiDS  grande  que  celle  due 
en  France  à  tant  d'ouvrages  estimés. 
Nous  ne  saurions  nous  rappeler  sans  émotion,  ce  lémoi- 

(1)  Sylioge  gentram  ipscismmgM  oryptogamantm  fttot  ii>  varia 
oferOnu  dMcripiot  iemitntque  diiuiralai,  «une  ad  dio^nariai  red«elai , 
HOiMuUiUVM    MotNU  mUrjtc^at,  ordimt   s^tUmaHeo  iuponùL  Vm 
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gnage  si  spontané  et  si  libéral  qu*il  recevait  des  États- 
Uais  d'ÂmériqQe,  d'un  simple  amateur  de  botanique»  qui 
se  montrait  par  là  admirateur  enthousiaste  des  travaux  de 
M.  Montagne. 

Ce  savant  étranger  avait  fait  peindre  par  des  artistes  d'un 
grand  talent,  sur  vélin,  tous  les  champignons  de  la  contrée 
qui!  habitait  et  avait  fait  l'envoi  de  cette  précieuse  collection 
ànotre  confrère,  dans  Tunique  intention  de  lui  témoigner  son 
estime. 

Comme  je  le  disais  il  y  a  un  instant,  les  collègues  de 
M.  MoDtagne  ne  se  laisseront  pas  dépasser  dans  l'expression 
des  témoignages  d'estime  qui  sont  dus  à  ses  admirables  tra- 
vaux; mais  la  tâche  serait  trop  imparfaitement  remplie  si 
nous  cherchions  à  Tébaucher  ici. 

Noos  voulons  en  ce  moment  ne  parler  que  des  regrets  que 
nous  cause  la  grande  perte  que  la  science  vient  de  faire  et  dire 
QD  dernier  adieu  à  notre  vénéré  collègue,  dontlamémoire  est 
impérissable,  puisqu'elle  se  fonde  sur  des  monuments  plus 
durables  que  la  pierre  et  le  bronze. 

Adieu,  cher  collègue,  au  nom  de  l'Académie  impériale  de 
médecine.  » 

II.  H.  Larrbt  donne  lecture  à  l'Académie  de  différents 
passages  d'one  lettre  de  H.  Tholozan,  médecin  principal  de 
l'armée,  détaché  à  Téhéran  comme  médecin  conseiller  du 
shah  de  Perse. 

•  J'ai  fait  ici  un  certain  nombre  d'élèves  dont  plusieurs 
sont  capables  d'enseigner  à  leur  tour.  Quelques-uns  sont 
partis  cette  année  avec  la  charge  de  médecin  en  chef  des  pro- 
Tioces  éloignées  de  la  capitale. 

t>  Les  progrès  que  nous  faisons  ne  font  ni  bruit,  ni  éclat, 
mais  ils  sont  incontestables.  A  mon  exemple,  les  médecins 
persans  emploient  tous  maintenant  le  sulfate  de  quinine 
contre  les  fièvres  intermittentes,  assez  fréquentes  et  assez 
graves  ici  dans  certaines  années. 
B  Les  purgatifs  salins  considérés  jadis  avec  effroi  comme 
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des  remèdes  Irte^bauiTanls  ont  passé  avec  avantage  dans  U 

pralic|ue  journalière. 

•  Les  vé«icaioires,  surtout  les  vésicaloirea  volants,  dont  on 
ignorait  l'usage  i^ont  aujourd'hui  d'uu  emploi  rréquent. 

11  La  saignée,  dont  on  faisait  le  plrt-^  grand  .ibu.«  dans  le 
cours  de^  maladies  et  même  dans  l'élat  de  sanio,  n'est  plus 
aujourd'hui  pratiquée  d'une  manière  aussi  inconsidérée. 

D  Les  notions  théorit|ue3  sur  la  nature  des  maladies  se 
rectifient  et  iediaguustic,  celle  partie  si  imporlante  de  noire 
art,  a  fait  dt-s  progrès  notables.  En  incme  (cmps  l'étude  des 
sciences  naliirellrs  et  surtout  celle  de  la  phy^icgiie  et  de  la 
chimie  tend  à  se  progiagir.  Des  idées  plus  exactes  sur  les 
causes  des  phénomènes  naturels  se  répandent  dans  les  masses. 
Le  besoin  de  connaître  nos  méthodes  et  les  résullals  de  nos 
investigations  se  fait  sentir  très-vivement. 

u  Témoin  de  ces  faits,  il  est  pour  moi  indubitable  qu'un 
jour  le  progrès  marchera  d'un  pas  sAr  et  rapide  dans  ces 
contrées  qui  avaient,  il  n'y  a  que  deux  cents  ans  encore,  uue 
brillante  civilisation. 

»  Nous  n'avons  jusqu'à  présent  ni  bdpilaux,  ni  hospices, 
dignes  de  ce  nom.  Timt  nous  manque  pour  cela.  Lea  malades 
pauvres  se  font  traiter  à  domicile;  et  les  aniuAnes  à  cetifTet 
sont  abondantes.  Du  reste,  avec  sa  population  clair-semée,  la 
Perse,  s>  elle  n'est  pas  riche,  ne  connaît  pas  du  moins  les 
rigueurs  du  paupérisme. 

»  Cette  année,  les  maladies  sont  moins  fréquentes  et  moins 
graves  que  l'an  passé.  Les  chaleurs  ont  été  aus.s{  moins  exces- 
sives. Le  typhus  a  nolablemenl  diminué  de  iiraviié,  les  lièvres 
intermittentes  sont  moins  nombreuses.  Nous  n'enienduns  pas 
encore  parler  du  choléra  et  il  y  a  des  probabilités  pour  que 
ce  Ûéàu  ne  nous  atteigne  pas. 

»  Quand  les  épidémies  ne  régnent  pas  en  Perse,  la  mor- 
talité el  la  maladivité  y  sont  représentées  par  des  chilTes  très- 
peu  élevés;  nous  n'avons  pas  en  elTet  les  pneumonies,  les 
pleurésies,  ta  phihisie  qui  prélèvent  un  tribut  si  considérable 
et  si  constant  sur  les  populations  européennes.  Le  climat  delà 
Perse  est  eicellent;  si  la  population  du  pays  D'augmenté  pa.s, 
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ce\a  lient  k  des  causes  poliiiques  et  nullement  à  Tinsalu. 

^  Le  choléra  n'est  pas  une  maladie  endémiiiue  ici.  Le 
ï}piiu^  iesl  pluiôL  On  le  trouve  décrit  sous  des  noms  divers 
ûâDs  les  oijfrages  des  médecins  arabes  el  persans.  Sans  doute 


r  '  -  ucM  pas  possible  (!c  cor 

ecmeot  avec  la  fièvre  typhoïde  ni  avec  la  lièvre  rémillenle. 
«  lyphus  a  fait,  dans  les  deux  dernières  années,  des 
ravages  considérables  en  Persi*,  soit  dans  les  villes,  soit  dans 
'^  ^''*^«^;  OQ  cite  des  localités,  aux  environs  de  Yeid,  où 
"a  enlevé  plus  d'individus  que  le  choléra  n  l'époque  de  ses 
P'us  fortes  épidémies;  je  lui  ai  trouvé  le  plus  souvent  les 
faracieresdu  typhus  fever  que  i'ai  observé  dans  nos  hôpitaux, 
pendant  la  guerre  d'Orient. 

^  H«,  il  y  a  une  remarque  à  faire  :  on  confond  générale 
w»e"l  l'cndanl  Télé  et  Taulomne  le  typhus  avec  la  lièvre  rémit- 

^nle;j»»suis  convaincu  que  dans"  llnde,  de   même  qu'en 

er^^^î.  le  typhus  est  une  maladie  endémique.  On  trouve, 
quand  on  y  regarde  bien,  du  ivphns  h  Calcutta  el  à  Bou»bay, 
Çommek  Londres,  et  j'en  ai  observé  k  Hamadan,  àTauris,  dans 

'«  Mazenderan,  à  Koum  comme  k  Téhéran,  et  k  Conslanti- 

ûoçile. 

»  Jt'  ne  suis  arrivé  k  rien  de  positif  quant  à  Tétiologie  du 
*^^«^on  d'Alep.  Il  règne  dans  les  plaines;  dès  qu'on  s'élève 
»»P€n  dans  les  montagnes  il  disparaît  complètement.  Il  lui 
^*^^  "n  climat  très-sec  el  très -chaud,  du  moins  en  été. 
,  "^  »  nedépend  pas  des  eaux,  ni  des  aliments;  comme  loules 
^^  ^^aladies  endemi^iues,  il  a  des  périodes  d;,\«f  "^^;;  .f^^J 
déclin.  A  Téhéran  et  aux  environs,  le  bouton  a' Alep  était  peu 


^^«m  «  1858. 1859, 1 860  ;  mais  en  1 861 ,  ^f^^.    «63 .^«"^ 
'^"■P'ion  s-esl  montrée  plus  souvent,  elle  aee  l'>"«  P;»^  « 
»^^»<\«é  pl«s  de  grandes  personnes,  enlre  autres  de  Pej  ans 
»i  ^"e»  crovaienl  il  rabri  par  leur  âge  de  quarante  à  cm- 


^^^■iZ^s^s  tro'uvé  toujours  très-bien  de  ne  nen 
f»i«  couire  cette  maladie.  Les  sangsues  employées  encore 


^  ■  -  '  .  .-  .-  '■; ■  '  .  •    l*  ''^lity»    ^    .  ■ .  -.  • 


-  ~» 


^  i- ^. 


i  < 


•■**■-■■'  .■•".' 


16  DISCUSSION   A   l'occasion   RD    PHOCtS-ntBAL. 

iclquefois  par  les  enipiriqui's  du  pays  aggravent  le  mal.  Les 
iplicalions  caustiques,  dans  le  but  d'abréger  la  durée  «Je  la 
■riode  ulcérative,  augmeutent  l'éleudiie  de  b  plaie  et  reo- 
int  plus  visible  la  cicatrice.  Enfin  je  me  suis  assuré  maintes 
is  que  rette  éruption  abandonnée  h  elle-iiiSme  ne  cause 
'csque  pas  de  douleur  ei  se  termine  plus  prompleroent  que 
land  elle  est  lournientée  par  la  main  de  rhomme.  ■ 

I.  Traitfment  topique  des  affections  ulérinet,  par  H.  le  doc- 
teur RaCIBOISKI. 
L'auteur  donne  lecture  d'une  noie  sur  le  traitement  des 
Tections  de  la  matrice  par  les  pansements  quotidiens,  à 
itde  de  nouveaux  pessaires  médicamenteux  préparés  avec 
typha. 

IV.  M.  BniQDKT  lit  la  deuxième  partie  du  rapport  de  la  com- 
ission  du  choléra.  Cette  deuxième  partie  est  relative  &  la 
lestion  de  la  marche  et  de  la  propagation  des  épidémies 
olériques. 

DISCUSSION  A  L'OCCASION  DU  PROCËS-VEEWAL. 

H.  BoDTiBR  demande  la  parole  à  l'occasion  du  procès-verbal 
:  la  dernière  séance.  L'Académie,  dit-il,  a  entendu  avec  un 
and  intérêt  le$  communications  de  MM.  Bouley  et  Leblanc 
r  le  typhus  des  bêtes  k  cornes  et  sur  la  petite  épizootte  da 
rdin  d'acclimatation,  li  a  été  soulevé,  à  cette  occasion,  une 
icstion  incidente.  On  afait  remarquerque  la  maladie  doal  il 
igit  a  peu  d'analogie  avec  le  typhus  de  l'homme.  Je  rappel- 
rai  à  ce  sujet  une  opinion  déjà  ancienne  qui  me  paraît  avoir 
&  beaucoup  trop  négligée,  c'est  celle  qui  consiste  à  coosidérer 
lie  maladie  comme  une  fièvre  cruptivcet  à  la  rapproche! 
1  la  variole.  Celte  opinion  a  été  sovitenue  par  Vicq-d'Azyr, 
li  a  distingué  les  maladies  épizuotiqucs  en  deux  classes,  \c< 
aladies  charbonneuses  et  les  maladifs  varioleuses.  Je  ne  pré 
ge  rien  par  rapport  à  la  nature  de  l'épizootie  actuelle,  ntav 
suis  d'avis  qu'il  Faudrait  saisir  celle  occasion  pour  étudiei 
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ee  point  de  nosologie.  A-t-on  Fait  des  recherches,  par  exemple, 
poor  s'assarer  s'il  n'y  avait  pas  quelque  éruption  sur  la  peau 
oa  sor  les  membranes  muqueuses?  ie  rappellerai  encore  que 
Dopay  a  rangé  cette  aRection  dans  les  maladies  varioleuses. 
Si  je  ne  me  trompe,  M.  Leblanc  nous  a  montré  une  éruption 
abondante  dans  l'intestin  de  l'animal  dont  il  a  étudié  les 
lésions  cadaYériqnes. 

M.  BouLBT  :  Je  ne  veux  pas  préjuger  non  plus  la  question 
d'analogie  ou  d'identité  de  l'épizootie  actuelle  avec  les  mala- 
dies varioleuses.  Hais  je  répondrai  seulement  que  cette  idée, 
qoi  est  restée  enfouie  en  quelque  sorte  dans  les  auleurs  du 
siècle  dernier,  vient  d'être  tout  récemment  reprise  en  Angle- 
terre. M.  Gamgee,  directeur  d* Albert  Veterinctry  Collège^  m'a 
fait  demander  du  horse-pox  pour  contrôler  l'opinion  du  pro- 
tcsseur  Simonds  et  de  plusieurs  médecins»  sur  les  propriétés 
préventives  du  cowpox  à  l'égard  du  typhus. 

M.  LiBLANC  :  J'ai  cherché  à  démontrer  que  cette  maladie 
l'est  pas  de  l'espèce  éruptive,  on  ne  trouve  dans  les  lésions 
cadavériques  rien  qui  ressemble  à  des  pustules,  rieu  ne  me 
paraît  motiver  l'analogie  dont  on  parle  avec  les  maladies 
éroptives.  J'ai  dit,  et  à  cet  égard  je  ferai  remarquer  qu'on  a 
mal  interprété  mes  paroles,  j'ai  dit  que  les  lésions  révélées 
par  l'examen  cadavérique  avaient  une  grande  analogie  avec 
les  lésions  intestinales  de  la  fièvre  typhoïde. 

H.  Bouvier  nous  a  demandé  si  nous  avions  fait  des  recher- 
ches sur  la  peau.  J'ai  fait  ces  recherches  et  je  n'ai  rien  trouvé 
do  tout 

—  La  séance  est  levée  à  quatre  heures  trois  quarts. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

H.  Larrty  dépote  sur  le  bureau  plusieurf  brochures  eu  langue  anglaise, 
fM  leurs  anlenre  offrent  en  hommage  à  l'Académie. 

U  fièvre  jaane  à  la  Havane  ;  sa  nature  et  son  traitement,  par  M.  le 
teteur  Cb.  Belot  (offert  par  M.  J.  Cloquet). 

Itatare  de  l'air  tenu  en  dissolution  dans  les  eaux  de  la  Seine  mêlées  & 
rean  dea  ègoots,  par  M.  Robinet, 

T.  Mil     H*  9.  22 
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ObiemUoai  «ur  1m  poid*  médieiotux  Mropiei»  emiparéa  an  ^ol4i 
mitrique,  ptr  H.  Guiboui^ 

ISeuvièmG  coofirenH  pu-  H.  Gubler,  ptotetêtux  ;  S]inu*  et  l'iatra- 
Oimle. 

Xnitt  de  la  pellagre  ou  dei  pieudo-pellafret,  pu  H.  Thèc^h,  KoumcL 

Andeanett  de  l'hoauae  dans  le«  enviroas  de  Taul;  nste  complimeo- 
Uire,  ptr  H.  Hoaion. 

BuUeLîn  de  la  SocifU  d  '«othropologie  de  Pari»,  t.  Vl,  3'  Guckule. 

Montpellier  midictl.  Janvieri 

Bulletin  de  l'Académie  impériale  de  médecioe,  t.  t\%l,  n.  9  H  9i 

Jourotl  dei  MvanU.  Décembre. 

La  France  médicale,  n.  1  et  2. 

El  Genio  qnirurgico,  n.  111. 

L'Abeille  médicale,  n.  1  et  2. 

foiirnal  de  médeciae  vélérinaire,  n.  7. 

Oaiette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  1. 

Joninal  de  médecine  de  Bordeaai.  Décembre. 
'    Aonalee  de  la  Société  d'hydrologie  médicale,  2'  livraiua, 

Gaiette  det  eaui,  a.  A06, 

Le  Courrier  médical,  n.  1. 

Gatette  médicale  de  Parii,  a,  1 . 

Le  KouTemeut  médical,  n.  1, 

L'Union  médicale,  n.  t  à  3. 

Caietle  d««  hapiUui,  n.  I  à  3. 

Complet  rendtii  hebdomada^i  de*  séancei  de  l'Académie  de*  ■ciencea, 

t.un,  n.*. 
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Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  la  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  Ot'FICIELLE. 

M.  le  ministre  de  ragricoltare,  du  commerce  et  des  traTauk 
publics  invile  l'Académie  à  vouloir  bien  lui  faire  connaître 
quels  seraient  les  frais  d'installation  du  service  de  la  vaccine, 
tel  qQ*il  est  exposé  dans  le  rapport  général  pour  l'année  1864. 
[Ccmmimon  de  vaccine.) 

Le  même  ministre  répond  aux  observations  de  la  Commis- 
sion des  eanx  minérales,  relativement  aux  cadres  des  rapports 
de  MM.  les  médecins  inspecteurs.  {Commmion  dès  eauÊX  mt- 
i^éralei.) 

H.  le  ministre  demande  à  l'Académie  qu'elle  veuille  bien 
lui  donner  en  communication  les  divers  rapports  des  méde- 
cins des  épidémies  de  la  ville  de  Gray  (Haute-Saône),  afin  de 
les  sottmeUre  à  l'administration  municipale  qui  s'occupe  en 
ce  moment  de  l'assainissement  de  cette  ville.  (Il  sera  fait  droit 
à  la  demande  de  M.  le  ministre.) 

Le  méoie  ministre  transmet  à  l'Académie  : 

I.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Poorkiûat  sur  une  épidémie 
choiériqne  qui  a  régné  dans  la  commune  deMauguio  pendant 
Tannée  1865.  (Commisiùm  des  épidémies,) 

II.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Tslliir  sur  le  service 
médical  des  eaux  de  Bourbon-Lancy  (Saône-et-Loirei)  pendant 
l'année  186&.  (Commission  des  eaux  minérales.) 

UL  Les  raceMs  el  échantiHoas  d'une  crème  âlbuninense 
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ei  d'une  plaque  électrique.  (Commluim  de»  rtmèdea  tecrttt  ti 
nouveaux.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  M.  le  préfet  de  police  écrit  k  l'Académie  pour  l'informer 
que  depuis  plasîearB  jonrs,  il  n'y  a  ea  aucune  admiBsion  de 
malades  cholériques  dans  les  hApilaui,  et  qu'il  cessera  ca 
coDsâqueDcede  lui  adresser  le  bulletin  indiquant  le  mouve- 
ment du  choléra,  sauf  à  reprendre  cet  eovoi  si  la  siluaiion 
delà  sanlc  publique  venait  à  changer. 

IL  MM.  les  doctears  E.  Bastuez,  Bodbdon  et  Empis  infor- 
ment l'Académie  qu'ils  se  portent  caodidatskla  place  vacanle 
dans  lu  section  d'analomie  pathologique.  {Henmiàlaiection.) 

III.  H.  Riiu  écrit  k  l'Académie  pour  lui  annoncer  qu'il 
s'est  guéri  de  la  grnvcllc  par  l'emploi  du  miel. 

IV.  H.  Adet  db  Rosbvillb  demande  k  l'Académie  l'ouver- 
ture d'un  pli  cacheté  qu'il  a  déposé  le  26  avril  lB6(i. 

V.  La  note  contenue  dans  le  pli  cacheté  est  intitulée: 
IVote  tur  la  nature  et  »ur  le  troitemeiit  du  ckoléra-morbut 
utiatique.  (Commiuion  du  choléra.) 

_  VI,  Le  choléra-morbus  et  son  traitement  infaillible  par  un 
seul  médicament,  par  M.  Cramoisl  {Commission  du  choléra.) 

Vil.  Du  choléra,  son  origine  et  sacttuse,  etc.,  par  madame 
lii  comte^^cde  CastilnaU.  {Même commission.) 

VIII.  H.  Bbkgeron  oiïre  à  l'Académie,  de  la  part  de  H.  le 
docteur  Paulin  Roussil,  membre  du  conseil  général  de  la 
Lozère,  un  mémoire  sur  les  eaux  thermales  de  la  Cbaldelte, 
dont  il  a  été  médecin  inspecteur  pendant  vingt-cinq  ans.  Il  y 
a  quarante  ans  environ  que  noire  honorable  collègue  M.  Che- 
valier a,  le  premier,  analysé  ces  eaux,  et  il  a  publié  cette 
analyse  quelques  années  plus  tard;  mais  le  mémoire  d« 
11.  Roussel  n'en  est  pas  moins  la  première  étude  médicaU 
publiée  sur  les  eaux  de  la  Chaldelle.  Au  commencenieoi  de 
ce  siècle,  ce9  eaux  éuienl  k  peine  connues  des  habitants  d( 
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rarrondissement  auquel  elles  appartiennent,  mais  depuis^ 
nos  réclame,  sans  poblicitét  par  la  seule  propagande  des 
malades  qui  s'étaient  bien  trouvés  de  leur  emploi»  elles  ont 
n  leorrépotation  grandir,  ont  acquis  aujourd'hui  une  grande 
Doloriélé  dans  le  midi  de  la  France,  et  atteint  un  haut  degré 
de  prospérité. 

Ces  eaux  chaudes,  d'une  minéralisation  très-faible  qui 
permet  cependant  de  les  classer  parmi  les  eaux  carbonatées 
sodiqoes ,  paraissent  être  trës-erScaces  contre  ces  troubles 
si  dÎTers  et  si  multiples  des  fonctions  digestives  que  Ton  a 
groopés  sous  le  nom  de  dyspepsies;  leur  efficacité  ne  serait 
pasmoios  grande,  parait-il,  dans  les  catarrhes,  et  particu- 
lièrement dans  les  maladies  catarrhales  desNoies  respira- 
loires.  Ont-elles,  en  outre,  ainsi  qu'incline  à  le  penser  Fau- 
teur, ool-elles  la  propriété  d'enrayer,  non  pas  révolution  du 
tubercule,  mais  l'explosion,  si  je  puis  ainsi  dire,  de  la  dia- 
thèse  tuberculeuse?  C'est  une  question  sur  laquelle  je  ne 
voodrais  pas  me  prononcer.  Mais,  en  effet,  il  ressort  nette- 
neot  des  observations  publiées  par  M.  Roussel,  que  des 
laiyogites,  des  bronchites  chroniques,  dans  lesquelles  la 
percussion  et  Tauscultation  avaient  fait  reconnaître  des  signes 
aspects,  ont  été  complètement  guéries  par.  l'emploi  des  eaux 
de  la  Chaldette. 

En  résomé,  ces  eaux  thermales  ne  constituent  pas  un  agent 
ihérapeatiqne  nouveau,  mais  un  agent  thérapeutique  de  plus, 
ce  qui  n'est  jamais  à  dédaigner.  Hais,  en  dehors  de  Tintérét 
pratique  qui  s'attache  au  mémoire  de  M.  Roussel,  il  en  est 
ofl  d'un  tOQt  autre  ordre^  auquel  j*ai  pensé  que  l'Académie 
le  serait  pas  indifférente;  l'auteur,  en  effet,  est  un  octogé- 
Asire  ;  et  n'est-ce  pas  un  spectacle  bien  digne  d'intérêt  que 
cdoi  de  ce  docteur  de  1 809  ou  1810,  qui,  depuis  près  de 
aofunte  ans,  pratique  la  médecine  avec  une  activité  sur 
laquelle  les  années  n'ont  pas  de  prise,  et  un  désintéresse- 
nentégal  à  cette  activité,  et  qui,  aujourd'hui,  à  unftgeob  il 
aurait  tant  de  droits  au  repos,  après  avoir  chevauché  tout  le 
jour,  par  monts  et  par  vaux  —  il  s'agit  de  la  Lozère — pour 
porter  les  secours  de  son  art  à  tous  ceux  qui  les  réclament^ 
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trouve  encore  dea  forces  et  do  temps,  ooD-seolemeot  poor 
s'occuper  des  ipléréls  généraux  de  ses  concitoyens,    mais 
encore  pour  recueillir  ces  souvenirs,  revoir  ses  notes,  rédiger 
des  observations^  et  publier^  en  définitive,  un  mémoire  d'un 
intérêt  pratiqpe  incontestable?  Une  pareille  ardeur  témoigne 
évidemment  d*un  vif  amour  delà  science  et  de  l'humanité, 
^pquel  il  pi'a  semblé  que  c'était  justice  de  rendre  un  public 
bQiumw^*  J'ajoute,  cependant,  que  notre  respectable  confrère 
a  déjà  trouvé  la  récompense  d'une  vie  si  noblement  remplie, 
dans  la  vénératioq  dont  Tentoore  tout  un  département,  et 
dans  la  certitude  depuis  longten^ps  acquise  que  cette  passion 
pour  la  science  et  pour  le  bien  qui  fait  Tbonneur  de  sa  vie, 
il  V^  transmise  dans  toute  son  énergie  à  son  ils,  H.  le  doc- 
teur Théophile  Roussel,  dpnt,  à  la  dernière  séance,  notre 
honorable  vice-pf*ésident  vous  présentait,  dans  des  termes 
*  auiquels  je  ne  saurais  ri^n  ajouter,  le  remarquable  Trotté 
4t  lapeUagrc  et  des  pteudihpellagres. 


(4GTDRES. 

I.  Mémoire  sur  Papplication  des  injections  coagulantes  à  la  cure 
du  varicocèle,  paf  H.  Maisonnbuvb.  (Jtenuoià  la  section,) 

Yoici  les  co^çImsîoiis  de  ce  tf^vail  ; 

V  tes  ipjeçlioQç  cpsigulaptes  de  percblorore  de  fer  à 
%%  degrés.  diW^  1^  ip^thode  ^ç  ^kv^,  constituent  sans 
eontredit  U  pieilleu^e  inéthode  opératoire  pour  la  goérîsoa 
radicale  des  w^^^- 

^?  Jusqu'à  présent,  des  dif^cultés  d'exécutioi|i  avnieDt 
empécbé  l'appliç^tioi^  de  cet^e  précieuse  méthode  à  la  cure 
4u  varicocj^le. 

3*  Gr&ceau  nouvea^  procédé  que  j*ai  l'hoAueinr  desoumeiire 
àlAcadémie,  ces  difGci](Ués  n'ei;iste9t  plus,  et  la  cure  da 
ya^cocële,  devenue  désormais  aussi  simple  que  celle  des 
varices  Qr4in?îr^*  pourra  s'effectuer  sans  crainte  aucune 
pour  la  vif\  4^  m^M^s,  non  plus  que  pour  rinlégrité  de 
\eqrs  («nctioi^  géni^les. 


n 
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II.  Un  moi  sur  Vinoculation  de  Vépizootie  régnante  en 
Angleterre^  par  M.  Aozias-Torbnne. 

L'extension  de  la  maladie  à  d*aQlres>nimaux  que  les  grands 
ruminants  est  loin  de  constituer  un  événement  aussi  excep- 
tionnel et  surtout  aussi  récent  qu'on  le  présume.  Sans  parler 
def|its  plot}  anci^s  rassemblés  par  Panlet,  Yicq  d'Azyr  rap- 
porte que  r-épizootie  de  1775  emporta  150  chiens  dans  les 
élables  inrectées,  et  qu'elle  atteignit  des  chats,  desrooAonset 
des  pqul^s.  Ep  outre,  pendant  Pépizootie  de  181  à.  on  a  traité 
3  chèvres  atteintes  de  la  maladie,  2  à  Lyon  et  une  à  Alfort. 

l^'homqie  loî-méme  n'a  point  toujours  été  considéré  comme 
se  trouvant  absolmpent  k  l'abri  de  la  contagion  dans  certaines 
circonstances  (Hercurialis^  Cogrossi,  Valisnieri,  ^tc).  M.  Boo- 
Iqr  ^  soupçonné  pn  montent  que  Renault,  de  très-regrettable 
mémoire^  pouyaiten  avoir  été  atteint  et  en  être  morti 

Quant  au  prqcédé  e^péditif  de  l'extermination  en  masse, 
c(mseiUé  d'abord  par  Lancisi,  il  est  bien  plus  anglais,  ao 
xDoins  d'ac|op|îon,  que  ne  semble  le  penser  M.  Bouley.  Ce  sont, 
en  effet,  nos  voisins  d'outrç-Manche  qui,  les  premiers,  l'ont 
iDi^  M  pratique  il  y  a  plus  d  un  siècle  et  demi.  8ix  mille 
bêles  malades  furent  assommées  en  1713,  dans  les  seules 
proiiaff»  de  Midlesex,  4'Es^k  et  de  Sury. 

Deux  fait»  connexes  so^^  certains  : 

1*  Il  est  très-exceptionnel  qu'un  aqimal  présente  deux  fois 
le  déveioppeinent  complet  de  la  maladie. 

2*  L'épizoQtie  s'arrête  d'elle-mèiae,  —  à  l'instar  des  épi- 
déoiies  qui  ont  épuisé  les  matériaux  dont  elles  s'alimentent» 
—  à  moins  que  d'être  entretenue  par  Tintroduotion  d'un 
bétail  étrapger;  à  tel  point  que,  si  tous  les  Anglais  s'impo- 
siieat  KO  rigoureux  carême,  à  Pâques  il  n'y  aurait  plus  chei 
eux  de  typhus. 

Ces  deox  vérités,  qui  se  tiennent  étroitement,  mettent  la 
pensée  sar  la  voie  d'une  prophylai(ic souveraine,  endirigeant 
Pesprit  de  recherche  vers  la  pratique  de  l'inoculation. 

J'ai  trouvé^  dans  un  ouvrage  presque  inconnu,  une  moitié 
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de  la  solution  de  celle  ()iieslio[i.  L'autre  moitié  se  trouve  dans 
celte  remarque  :  que  si  l'oa  a  h  t'eovi  extenniDé  en  masse, 
on  n'a  presque  nulle  part  inoculé  de  même. 

L'ouvrage  dont  je  parle  a  été  publié,  sans  date,  à  Vesoul, 
sous  le  titre  suivant  : 

Dùtertatiora  françaiiet  et  latine»  ntr  tel  points  le*  plat 
important!  de  Cart  de  guérir,  divitées  en  deux  livret,  ouvrage 
trit-utile  auxjetmet  médecin*  et  chirurgient,  par  H.  Billârs, 
docteur  en  médecine  à  Vetoul,  chef-lieu  du  département  de  la 
HtMteSaùne.  Id-8*. 

L'érudii  bibliothécaire  de  Besanç)»,  Weiss,  Tait  remonter 
vers  182(1  l'époqtte  de  sa  publication. 

Une  dissertation  du  premier  livre  porte  ce  titre  :  Méthode 
pré$ervative  des  épisootie$,  mivie  d'un  eitat  tur  la  fièvre  char- 
bomeuae  det  porct. 

Oq  lit  dans  cette  diBs«rtation,  qui  a  Irait  éviderâment  à 
l'épizootie  actuelle,  désignée  par  les  mois  de  fièvre  putride 
maligne  emtagieute,  que  l'inoculatioii  préventive  de  ce  typhus 
aété  pratiquée,  o  avec  le  plus  grand  succès,  par  H.  Salchow, 
«docteur  en  médecine,  professeur  et  physicien  à  HaldorT, 
»  dans  la  Dithmarsie  méridionale.  " 

Suivent  des  détails  touchnnt  l'application  et  les  résDitats 
de  la  méthode. 
Je  me  bornerai  k  donner  les  renseignements  qui  snivenl  : 
En  général,  le  succès  est  d'autant  mieox  garanti  qoe  le 
sDjelde  l'inocnlationest  pins  jenne. 

La  matière  à  inoculer  doit  être  tirée  des  yeux  et  des 
narines,  pluUktqne  de  la  bouche  d'une  bête  malade,  k  l'aide 
d'une  grosse  el  longue  mèche  de  coton  qu'on  en  impr^e. 
Celte  mèche  est  destinée  !i  faire  un  selon.  On  place  celui-ci. 
au  moyen  d'une  aiguille  d'emballage,  k  un  endroit  dêpilé  de 
la  région  de  l'omoplate,  étendu  rn  tous  sens  o cf un  c/rnii- 
empan,  ■  c'e^t-k  dire  d'environ  10  cenlimëtres. 

«  Depuis  le  second  jour  jusqu'au  septième,  tout  le  traile- 
II  ment  consiRln  [à  part  ce  qui  concerne  l'observation  des 
n  prescriptions  dtélétiqnes,dontrimporlDuré  ne  peut  être  que 
»  secondaire)  k  élever,  le  malin,  en  haut  de  dcnx  pouces,  le 
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»  fil  de  rinocolatioB,  et  à  le  baisser  d*aiitaBi  h  midi  et  le 
»  soir.  Le  septième  jour,  on  6te  entièrement  ce  fil....  » 

Afin  qoe  l'animal  ne  lèche  point  sa  blessure*  on  le  tient 
lié  fort  court. 

I  Depuis  le  septième  jour  jusqu'au  qutnxième,  chaque  fois 
«qu'on  donne  h  l'animal  sa  nourriture,  'on  presse  la  plaie  de 
»  bat  en  bas  pour  en  faire  lM>rtir  le  pus,  qu*on  essuie  avec 

>  on  morceau  d'étoffe  de  laine  ou  une  feuille  de  chou.  On 
»  essaie  aussi  la  matière  qui  pourrait  s'être  arrêtée  h  l'ouver* 

>  tore  d'en  haut  ;  quand,  au  quinzième  jour,  il  ne  sort  plus 

>  de  pus  de  la  plaie,  mais  seulement  .un  peu  de  sang  si  l'on 
»  exprime  fort,  on  cesse  désormais  d'exprimer  et  on  laisse  la 

>  plaie  se  cicatriser  d'elle-même*  » 

L'animal  est  dès  lors  tout  à  la  fois  guéri  et  préservé. 
A  quelque  épreuve  que  Ton  ait  soumis  les  bêtes  ainsi  trai-* 
tées,  elles  n'ont  pu  contracter  de  nouvelle  infection. 

III.  Nùie  sur  une  explication  de  Vhidrotimitrie^ 

par  M.  RoBiNST. 

Qb  peol  se  rappeler  les  observations  faites  sur  l'eau  de  la 
Seine  dans  l'intérieur  de  Paris,  et  desquelles  il  résultait  que 
les  deux  eaux  qui  se  réunissent  au-dessus  de  Paris ,  celles 
de  la  Seine  et  celles  de  la  Marne,  cheminent  longtemps  sans 
K  mélanger.  Par  suite  de  cet  état  de  choses  les  établisse- 
ments hydrauliques  situés  sur  la  rive  droite  ue  puisent  guère 
et  ne  livrent  à  la  consommation  que  de  l'eau  de  la  Marne. 

C'est  d'on  fait  de  même  nature  qu'il  s'agit  aujourd'hui. 

Le  village  des  Carrières-sous*Poissy  est  assis  sur  la  rive  droite 
de  la  Seine,  à  environ  5  kilomètres  du  confluent  de  l'Oise. 

Pendant  longtemps  les  habitants  s'alimentaient  de  l'eau 
da  fleuve  puisée  devant  leurs  maisons  et  filtrée  dans  des  fon- 
taines ordinaires  ;  mais  par  suite  des  bruits  répandus  sur 
raltératioD  des  eaux  de  la  Seine  qui  reçoivent  k  Asnières  le 
produit  du  grand  égont  collecteur,  une  certaine  inquiétude 
s  était  emparée  de  leur  esprit. 

On  sait  à  quel  état  les  sécheresses  de  1865  avaient  réduit 
la  Seine.  La  rivière  avait  pris  l'aspect  d'un  véritable  éfrout 
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M.  riDgéoieor  ta  dief  Tboyol,  qui  habite  avec  sa  bmille, 
«Ddant  la  beite  Mîton,  Doe  campagoa  située  fa  Carrières, 
Dr  le  bord  de  la  Seine,  éom  de  cet  état  de  choses,  a  recherché 
9  moyen  de  s'y  niutraire.  Hnni  d'an  hydrotimèlre,  M  a 
prouv«  plusienra  des  puit«  du  pays. 

Nons  avons  répété  ensemble  (!es  essais,  et  nous  avons  pu 
(tnstater  que  les  $«us  de  puits  de  Carrières,  donnant  un  titre 
lydrtilimétriqae  de  66  degréa  étaient  des  eaoït  de  maoTaise 
[ualilé,  altérées  de  plus  par  des,  infiltrations  suspectes. 

En  réfléchissant  ii  cette  situation  et  en  nous  reportant  i  ce 
|ni  se  passe  pour  la  Seine  et  la  Uaroe,  nous  nous  sommes 
iemandési  l'eau  qui  s'écoalesur  la  rive  droite,  à  Carrières, 
I  quelques  kilomètres  en  aval  du  ctutflueat  de  l'Oise,  ne  serait 
tas  de  l'eau  do  cette  rivière  eiempte  de  toate  altération,  et 
ion  cette  eau  de  Seine  joslemeat  suspectée. 

Ces  prévisions  se  sont  réalisées  de  la  façon  la  p\us  cette. 

H.  lïoyot  a  puisé  an  mâme  moment  de  l'eau  dajis  le  Oeuve, 
l'une  part  sur  la  rivedroile,  au  pied  du  village;  d'autre  part, 
m  la  nw  ffitpclie  ei  en  face. 

Los  deux  eauï  soumises  i  l'épreuve  faydrotiraétiqne  ont 
lonné,  la  première  de  27  k  28  degrés;  la  seconde  33  degrés. 

Or,  vftici  quel^  çtaieo^  en  décewbra  les  titres  des  deui 
«ors  4'eau  : 


.    ..  27,25  21,00 

—  It 27,2S  20,00 

—  21 29,00  20,00 

—  2S 38,Sa  31,0» 

8i  nons  avions  puisé  l'eau  de  1^  Seine  au-dessous  de  Paris, 
laand  le  mélange  des  eaux  de  Seine  et  de  Marne  est  accoinpii, 
nous  aurions  trouvé  23  degrés  comme  à  Carrières. 

En  effet,  en  décembre  ia  Marne  donnait  à  Charentoa: 

Muw  1  ChiniitiiD. 

i 21,50 

8 24,25 

15 2i,50 

22 25,00 
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Il  est  donc  bien  évident  qqç  les  babitanls  de  Garriëfes 
peoYent  en  toute  coiifiaiice  puiser,  pour  leurs  usages  domes- 
tiques, l'eau  du  fleuve,  sur  la  rive  droite,  devaut  leurs 
maisons.  Ils  auront  de  Tean  de  TOise,  un  peu  plus  calcaiTU 
sans  doute  que  celle  de  la  Seine,  mais  vierge  du  produit  de 
nos  immenses  ^gouts.  On  pourra  boire  cette  eau  filtrée,  sans 
le  dégoût  que  peuvent  inspirer  les  arrière-pensées  qui  se 
rattachent  i^  notre  grand  collecteur  d*Asoières. 

Et  si  le  boqrg  de  Carrières-sous-Poissy  avait  assez  d*iro* 
portance  pour  établir  un  service  d*eau  publique,  les  autorités 
municipales  pourraient  sans  scrupule  puiser  ces  eau^  dans 
laSeine,  à  la  seule  condition  de  les  prendre  sur  la  rive  droite* 
et  non  sur  la  rive  gauche  :  Carrières  serais  alimenté  eu  çai]| 
de  rOise  pure. 

DISCUSSION 

SUR  LB  TYPHUS  CONTAGIEUX  DBS  BÉTBS  A  CORNBS, 
A  Toccasion  du  procès-verbal. 

M.  Lbblanc  demande  la  parole  à  Toccasion  du  procès- 
verbaL  M.  Bouvier,  dit-il,  c|^n$  son  allocution  de  la  dernière 
séance,  a  exprimé  ropinion  qu'il  existait  une  analogie  entre 
le  typhus  des  bêtes  à  cornes  et  la  variole.  Il  9{  proposé,  en 
conséquence,  l'inoculation  comme  moyen  prophyls^çtique. 
L'idée  n*est  pas  nouvelle,  et  tout  récemment  encore  elle  a  été 
mise  en  pratique  en  Angleterre.  J'ai  oublié,  à  ce  sujet,  de 
dire  qu'il  s'était  passé  un  fait  analogue  au  Jardin  d'acclima- 
tation en  1866.  MH.  Mathieu  et  Auzias-Turenne  inoculèrent^ 
à  cette  époque,  plusieurs  animaux  du  Jardin  avec  du  borse- 
poz,  Pes  animaux  inoculés  alors,  il  en  restait  5  seulement 
au  moment  de  l'invasion  du  typhus.  Sur  ces  5  animaux, 
3  ont  été  atteints  par  le  typhus,  2  seulement  en  ont  été  pré- 
sorés.  Qa  peut  conclure  de  ce  fait  que  l'inoculation  est  ineffi- 
cace comme  préservatif  du  typhus. 

H.  J.  GniaiN  ;  La  correspondance  comprend  une  lettre  du 
ministre  du  commerce  sur  la  vaccine  animale.  Je  demanderai 
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S  il  n*y  aurait  pas  opportunité  à  ouvrir  une  discussion  sur  ce 
sujet.  La  question  a  été  réservée  après  la  lecture  do  rapport 
annuel  sur  la  vaccine.  Depuis  lors  des  faits  nouveaux  se  sont 
prodoits  et  des  expériences  ont  été  faites.  Je  voudrais  que 
rAcadémie  invitât  le  directeur  de  la  vaccine  à  nous  dire  ce 
qu'il  sait  h  cet  égard.  Ce  n*est  pas  seulement  une  question  de 
doctrine,  c'est  aussi  une  question  d'humanité.  II  ne  faudrait 
pas  laisser  s'introduire  dans  le  public  une  confiance  dans  rcf6- 
cacité  de  la  vaccination  animalequi  ne  serait  pas  justifiée  par 
les  faits. 

M.  BoniLUUD  :  J'ai  dit,  dans  l'une  des  précédentes  séances, 
que  je  faisais  des  réserves  à  Tégard  de  la  dénomination  de 
typhus  donnée  à  l'épizootie  des  bétes  à  cornes.  Ce  qui  s'est 
passé  depuis  n'est  pas  fait  pour  me  faire  revenir  sur  ma 'pre- 
mière opinion.  Je  demande  qu  on  ne  tire  aucune  conclusion, 
l'expérience  n'étant  pas  encore  suffisamment  décisive.  J In- 
siste d'autant  plus  sur  ce  point,  que  nous  sommes  en  ce 
moment  en  pleine  épidémie  de  variole.  Qu'il  soit  donc  bien 
convenu  qu'il  n'y  a  à  cet  égard  aucune  opinion  bien  arrêtée 
au  sein  de  l'Académie. 

H.  Dbpaul  :  Je  répondrai  à  H.  J.  Guérin  que  j'ignore  de 
*  quels  faits  il  veut  parler;  pour  moi,  je  n'en  connais  aucun 
qui  soit  de  nature  à  me  faire  revenir  de  l'opinion  que  je  me 
suis  formée  depuis  peu  sur  ce  point.  J'ai  été  converti  par  les 
cas  dont  j'ai  été  témoin  depuis  les  expériences  de  H.  Lanoii, 
à  la  pratique  de  la  vaccination  animale,  et  depuis  que  j'ai 
adopté  cette  pratique,  je  n'ai  eu  qu'à  m'en  louer. 

M.  BouiLLAUD  :  J'insiste  beaucoup  et  de  la  manière  la  plus 
sérieuse  sur  la  nécessité  d'étudier  ces  questions,  d'autant 
qu'ainsi  que  je  viens  de  le  dire,  nous  sommes  sous  l'influence 
d'une  épidémie  de  variole.  J'ai  eu  ces  jours  derniers,  dans 
mon  service,  deux  cas  de  mort  par  la  variole,  bien  que  les 
sujets  eussent  été  vaccinés,  il  importe  donc  de  ne  pas  perdre 
de  vue  la  question  de  la  vaccine  et  des  revaccinations. 

H.  H.  Boulet  :  Je  ne  demande  pas  mieux,  comme  le  veut 


II.  moi».  3M 

M»  Bonillaad,  de  réserver  mon  opinion  sur  la  nature  do 
typhus  contagieux.  Mais  il  y  a  deux  questions  distinctes  et 
qu'il  importe  de  ne  pas  confondre,  la  question  pratique  et  la 
question  scientifique  ou  doctrinale.  En  présence  de  Tépiiootie, 
ce  qui  devait  nous  préoccuper  avant  tout,  c'était  le  point  de 
Toe pratique;  il  fallait  arrêter  les  progrès  du  mal;  c*estce 
que  nous  avons  fait.  Le  r6le  pratique  accompli  reste  la  ques-- 
tioQ  doctrinale.  La  maladie  est-elle  le  typhus,  est-ce  la  va- 
riole? Le  cowpox  peut-il  en  prévenir  le  développement!  Il 
y  a  un  pays  qui  a  le  triste  privilège  en  ce  moment  de  pouvoir 
étudier  celte  maladie,  c'est  l'Angleterre.  D'après  des  docu- 
ments qai  nous  sont  parvenus  tout  récemment  par  la  Laii^ 
cette  anglaise^  il  aurait  été  faK  des  expériences  d'inoculation 
desquelles  il  résulterait  que  sur  16  animaux  d'une  même 
écurie,  qui  ont  été  inoculés,  10  ont  été  préservés  du  typhus; 
6  seulement  ont  succombé  à  Tépizootie  malgré  l'inoculation. 
Laqoestion,  comme  on  le  voit,  n'est  pas  encore  complètement 
résolue  ;  je  suis  donc  de  Tavis  de  M.  Bouillaud  à  1  égard  de 
/a  question  de  doctrine,  qu'il  faut  encore  réserver;  mais  je 
ae  suis  plus  de  son  avis  à  l'égard  de  la  question  pratique; 
pour  celle-là,  nous  ne  devions  pas  attendre,  nous  devions 
agir  comme  nous  l'avons  fait. 

M.  Booillâud:  Pour  s'arrêter  k  un  procédé  aussi  brutal  que 
cdni  de  l'assommement,  il  faut  avoir  une  opinion  bien  arrê- 
tée. M.  Bouley  est  beaucoup  plus  facile  à  convaincre  que  moi. 

M.  Rbtr AL  :  On  sait  que  le  typhus  est  originaire  de  la 
Russie  méridionale,  ob  il  règne  endémiquement.  Or,  en 
Russie  on  a  fait  des  expériences  de  vaccination  qui  n'ont 
donné  aucun  résultat.  On  a  fait  d'autres  expériences,  ou  a 
cherché  à  inoculer  le  typhus  lui-même,  et  il  paraîtrait  que 
l'on  serait  arrivé  par  là  à  des  résultats  beaucoup  plus  salis- 
laisaftls.  ie  mé  propose  de  communiquer  plus  tard  ces  faits 
avec  quelques  détails  à  l'Académie. 

H.  IfAGia  :  Dans  d'autres  épizooties  de  typhus,  on  a  con- 
staté des  symptômes  de  variole  ou  de  clavelée  qui  ne  parais- 
sent point  exister,  au  même  degré  da  moins,  dans  l'épizootie 
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ISO  PEtSiNtATIONS. 

Actaelle.  Je  plréfère,  qoADt  à  iuoi,  vu  Tincertitucie  où  dous 
sommes  sor  là  nature  de  la  maladie^  lui  donner  le  nom  de 
peste  bovine  que  celui  de  typhus. 

Quant  à  la  nécessité  d'abattre  les  animaux  atteints  de  la 
ttialadie,  je  ck*ois  qn*ti  ne  pedt  pas  y  avoir  de  doute  à  cet 
égard.  C'est  ce  qu'on  avait  fait  déjàdans  lesëpizooties  de  1711 
ou  1712,  dont  on  nous  a  transmit  la  relation;  les  Anglais 
n'ont  pas  voulu  suivre  cette  pratique  dans  Tépizootie  actuelle, 
en  sait  quelles  en  ont  été  les  conséquences. 

Nous  avons  en  Tavenr  de  notre  opinion  raùtorité  de  Vicq 
d'Azyr,  celle  de  Haller  et  de  Bourgelat.  Si  les  moyens  de 
traitement  doivent  être  tentés,  c'est  seulement  dans  les  lieux 
isolés,  lorsque  Tëpizootie  est  confinée  dans  une  contrée  d  où 
elle  ne  peut  pas  s'étendre  et  se  propager  au  dehors. 

M.  Boulet  :  Nous  ue  pourrons  jamais  parvenir  à  nous 
entendre  avec  M.  Bouillaud.  Il  raisonne  pour  les  animaux 
comme  s'il  s'agissait  des  hommes.  Quand  nous  parlons  tle 
l'assommement,  il  s'agit  d'un  moyen  prophylactique;  il  est 
clair  que  ce  moyen  n'est  pas  prophylactique  pour  les  ani- 
maux que  l'on  assomme,  cela  va  de  soi,  mais  pour  ceux  qu'on 
ne  lue  pas  cl  que  l'on  préserve  ainsi  contre  la  contagion.  J'ai 
à  cet  égard  une  conviction  si  arrêtée,  que  si  H.  Bouillaud 
faisait  partie  des  conseils  de  salubrité  Vétérinaire,  je  deman- 
derais sa  destitution  au  ministre. 

H.  Rbynal  :  La  question  est  résolue  sur  ce  point  en  Russie. 
L'abattement  partiel,  et  non  pas  général  comme  l'a  dit 
M.  Magne,  est,  à  mon  avis,  la  mesure  la  plus  sftre  pour 
arrêter  l'épizootié. 

PRÉSENTATIONS. 

M.  Pâan  présente  à  l'Académie  deux  malades  qu'il  a  opé- 
rées, l'une  par  l'ovariotomie  pour  un  kyste  voluminenx  de 
l'ovaire,  la  seconde  d'une  tumeur  fibreuse  de  l'utérus  par 
l'ablation  de  la  tumeur  par  la  voie  du  vagin. 

—  La  séance  est  levée  k  cinq  heures. 
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OUVRAGES  OFFERTS  A  L* ACADÉMIE. 

Traité  des  poisons  de  MaiittMlde,  pAr  Bf .  lé  doetettï*  Rsbbinowici. 

Le  choléra  ou  typhus  indien  (épidémie  de  1865),  par  H.  le  docteur 
Pdlaiion. 

De  la  fièrre  bilieuse  hématurique  observée  au  Sénégal,  par  M.  le  doe- 
lenr  Barthélémy  Benoit. 

(M  Wakbmlii^l  Vith  an  introduction  cbapter  on  the  physiology  of  Sleep^ 
by  William  A.  Hammond. 

Des  amputations  en  général^  par  M.  le  docteur  L.  Legouest. 

Exposé  des  blessures  de  guerre  soignées  dans  les  hépitaux  militaires 
friuiiis  de  Pudilb  tel  de  Chochulà^  par  M.  le  docteur  Henri  Lespiau. 

lectures  on  venereal  diséases^  by  William  A.  Hammond,  M.  D. 

Ctodee  médicales  sur  lès  eaux  minérales  de  là  Chaldette  (Lozère),  par 
ML  Paulin  Roussel. 

BoHetîn  de  statistique  municipale  de  la  ville  de  Paris,  puUié  par  lee 
ordres  de  M.  le  baron  G.  £.  Haussmann. 

Rapport  sot  le  traitement  des  nialâdiei  à  domicile  pendant  lès  anfiées 
1662, 1863  et  1864,  présenté  au  Conseil  de  sBrvefUanee  de  l'Assistance 
publique  par  le  directeur  de  cette  admidistratioa. 

£1  Genio  quirurgico,  n.  512. 

€ÉB8lle  kebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  2. 

Gaaette  des  eaux,  n.  A07. 

La  France  médicale,  n.  Sel  A. 

Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  nt  1. 

Jonnul  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques,  ianvien 

Gâiette  médicale  de  t^aris^  n.  Û. 

Billelia  g énéral  de  thérapeutique,  15  Janvier» 

Le  Houreoieiit  méifical,  n.  2» 

Le  Courrier  médical. 


SÉÀlfCI  DU  25  JANTin  4866. 


PRtlMlBBIVCB    DRU.  BOUC  II  A  BU  AT. 


Le  procès- verbal  de  la  dernière  séance  est  la  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  Tagriculture,  da  commerce  et  des  travaox 
publics  transmet  à  TAcadémie  : 

I.  Un  travail  de  H.  le  docteur  JoBBiT,  intitulé  :  Nouvelles 
expériences  en  faveur  de  l'unicité  et  de  Vinalténdrilité  du 
virus  vaccin,  {Commission  de  vaccine.) 

IL  Un  mémoire  de  M.  Sbiz  (de  Zurich),  sur  la  fièvre  ner- 
veuse. 

III.  La  traduction  d'un  avis  publié  par  le  syndic  de  LicaU 
(llalie),  au  sujet  d'une  épidémie  de  scarlatine  qui  8*est  mani- 
festée dans  cette  ville.  {Commissim  des  épidémies,) 

IV.  I.,es  rapports  ^e  MH.  les  docteurs  Dbhbb,  Jatbt,  Cba- 
TBLAiN,  Raimbbbt,  Palanchon ,  Gbvbbt  et  Malicheoq,  sur  les 
diverses  épidémies  qui  se  sont  déclarées  dans  leurs  circon- 
scriptions pendant  Tannée  1865.  [Même  commission.) 

y.  De  nouveaux  documents  relatifs  au  mode  de  traitement 
des  cors  aux  pieds,  proposé  par  le  sieur  Hdbatet.  {Commii- 
sion  des  remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  M.  le  docteur  Jbnnel  (de  Bordeaux)  prie  TAcadémie»  au 
nom  des  membres  du  comité  de  rédaction  du  journal  de 
médecine  de  celte  ville,  de  vouloir  bien  comprendre  ce  comité 
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10  nombre  de  ceux  qui  reçoivent  le  Bulletin  de  la  Com- 
pagnie. 

II.  M.  Gbillo!!,  pharmacien  à  Paris,  adresse  à  TAsadémie 
on  pli  cachelé,  contenant  Texposé  d'un  procédé  de  prépara- 
tion du  cariM>nale  de  protoxyde  de  Ter-blanc.  {Ce  dépôt  est 
accepté.) 

III.  Mémoire  sur  la  thérapeutique  respiratoire^  par  H.  le 
docteur  Salbs -Girons.  {Commissaires  :  MM.  Gubler  et 
Béclard.) 

IV.  M.  le  docteur  Eug.  Grkllois,  secrétaire  du  conseil  de 
santé  des  armées,  transmet  à  TAcadémie  les  rapports  de 
MM.  les  docteurs  Aog.  Durand  (de  Lunel)  et  Raoul,  sar  le 
serrice  médical  des  établissements  thermaux  militaires  de 
Vichy,  d*Hammam-Rira  et  d'Hammam-Meskoutin,  pendant 
l'année  1864.  {Commission  des  eaux  minérales,) 


LECTURES. 

1.   Discours  prononcé  sur  la  tombe  de  M.   Chailly-Hamoré^ 
le  20  janvier  1865,  par  M.  C.  Dbvilliebs. 

N.  lb  PaÉsiDBNT  fait  part  à  l'Académie  de  la  perte  qu*elle 
vient  de  Taire  d'un  de  ses  membres,  M.  Cbailly-Honoré.  Une 
dëpotation  de  TAcadémic  assistait  aux  obsèques. 

M.  Dbvillibrs  a  prononcé  sur  la  tombe,  au  nom  de  ses  col- 
lègoes,  le  discours  suivant  dout  il  a  donné  lecture  à  TAca* 
dfanie,  sur  l'invitation  de  M.  le  président. 

«Encore  une  tombe  qui  s*ouvre  et  qui  va  se  fermer  sur  un 
de  nos  collègues  de  l'Académie  de  médecine  I  encore  une 
Biort  imprévne!  car  il  y  a  peu  de  jours  H.  Chailly  siégeait 
parmi  nous  et  sa  santé  jadis  chancelante  semblait  s'être 
raffermie  et  lui  promettre  de  longues  années. 

9  Fils  d'an  honorable  médecin  do  Paris  et  devenu  gendre 
da  docteur  Honoré,  médecin  de  THôtel-Dieu  et  membre  de 
celte  Académie,  Nicolas-Charles  Chailly  avait  été  entratné 
de  bonne  heure  par  son  ^oût  vers  l'étude  des  acooncbements. 


rH^  , 


B3! 


Si: 


1?^ 


1 


'^    ^^    r 


..  î  ^; 


^irt 


.V.»  : 


fi^i 


rm 


35!i  LicrUREs. 

Après  avoir  longtemps  suivi  les  leçons  do  professeur  Paul 
Dubois,  il  était  devenu  chef  de  clinique  d'accouchements  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris.  Dès  cette  époque,  M.  Chailly 
s*était  livré  avec  ardeur  à  cette  branche  des  sciences  médi- 
cales, et  tous  ses  efforts  ont  tendu  depuis,  non-seulement  âs> 
perfectionner,  mais  à  en  vulgariser  les  préceptes,  soit  daDS 
ses  écrits,  soit  dans  ses  cours  particuliers,  d*o&  sont  sorlis 
beaucoup  déjeunes  médecins  qui  ont  marqué  leur  place  avec 
distinction  dans  le  monde  médical.  Les  cours  de  M.  Chailly 
avaient  été  en   effet   irès-fréquentés   pendant    de  longues 
années  ;  et,  bien  que  ce  professeur  ne  possédât  pas  toutes  les 
qualités  nécessaires,  à  l'art  oratoire,  il  savait  exposer  avec  une 
grande  clarté  et  d'une  manière  intéressante  les  sujets  qu  il 
traitait  toujours  au  point  de  vue  des  applications  réellement 
pratiques.  Toutes  ses  publications  ont  présenté  le  même 
caractère  ;  c*est  ainsi  que  Ton  remarque  parmi  elles:  ses  tra- 
vaux sur  les  moyens  préventifs  de  l'avortement,  sur  l'auscul- 
tation obstétricale,  sur  la  compression  de  l'aorte,  à  Taide  de 
laquelle  il  avait  obtenu  de  nombreux  succès  dans  les  hémor- 
rhagies  utérines  ;  sur  les  différents  modes  d'applications  da 
forceps,  soit  au-dessus  du  détroit  supérieur,  soit  dans  l'exca- 
vation du  bassin  et  en  particulier  dans  les  positions  mento- 
postérieures  de  la  présentation  de  la  face;  sur  l'application 
do  céphalotribe,  sur  les  procédés  les  plus  simples  à  employer 
dans  la  version  pelvienne.  Je  citerai  enfin  ses  recherches  sur 
l'accouchement  prématuré  artificiel  et  sur  l'avortement  pro- 
voqué, dont  il  cherchait  k  faire  prévaloir  l'usage  à  une  époque 
où,  en  France,  on  hésitait  encore  à  l'adopter. 

»  Hais  c'est  dans  son  Traité  pratique  de  fart  des  eu^oucke- 
mentsqwt  M.  Chailly  avait  concentré  toutes  les  connaissances 
4ont  il  avait  puisé  les  meilleurs  éléments,  soit  dans  les  auteurs, 
soit  dans  les  leçons  de  son  illustre  mattre  le  professeur  Paul 
Dubois,  soit  enfin  dans  sa  propre  expérience.  Il  y  avait  classé 
les  matériaux  de  la  manière  la  plus  méthodique  et  ia  plus 
intelligible  possible  afin  de  les  mettre  à  la  portée  des  élèves, 
élaguant  une  partie  des  théories  qui  pouraient  les  déloorner 
^u  point  de  vue  des  applications  pratiques,  et  mectant  en 
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relief  les  ootioDs  les  plus  indispensables  à  ceax  qai  se  livrent 
aux  accouchemeols.  Habile  dans  Tart  du  dessin,  M.  Ghailly 
avait  tracé  lui-même  les  planches  très-nombreuses  inter- 
calées dans  le  texte  de  cet  ouvrage  dont  le  succès  a  été  tel^ 
que  la  première  édition  publiée  en  i8/!i2,  fut  rapidement 
épuisée  et  remplacée  par  une  seconde  à  laquelle  l'auteur  avait 
bit  de  nombreuses  additions  et  de  notables  améliorations. 
Ce  traité,  arrivé  il  y  a  cinq  ans  à  sa  quatrième  édition,  a  été 
adopté  par  le  conseil  de  Tinstruction  publique,  et  a  été  tra- 
duit en  plusieurs  langues  étrangères;  c^est  assez  dire  com- 
bien il  s'est  répandu.  Lorsque  la  mort  Ta  frappé^  M.  Ghailly 
préparaît  un  nouvel  ouvrage  sur  Tobslétrique,  et  ce  travail, 
pour  lequel  il  dérobait  au  sommeil  une  partie  de  ses  nuits, 
a  contribué,  dit-on,  à  amener  sa  fin  prématurée. 

9  Si  M.  Ghailly  a  vu  ses  publications  couronnées  d'un  plein 
succès,  on  peut  dire  de  lui  que  sa  pratique  obstétricale  a  été 
très-généralement  heureuse.  On  sait  quels  soins  et  quelle 
prudence  il  y  apportait.  On  saft  également  quelle  fermeté  et 
quelle  décision  il  mettait  dans  sa  conduite  lorsque  les  cir- 
constances l'exigeaient.  Il  possédait  à  un  haut  degré  cette 
perfection  du  tact  et  cette  souplesse  de  la  main  qui  sont  si 
nécessaires  à  un  accoucheur,  et  qui  faisaient  apprécier  son 
talent  dans  une  foule  d'opérations  pour  lesquelles  ses  con- 
frères réclamaient  son  intervention. 

*  H.  Ghailly  était  membre  de  la  Société  médicale  d'émula- 
tion, de  celle  du  Temple,  de  la  Société  de  médecine  de  Paris, 
sociétés  auxquelles  il  apportait  de  temps  à  autre  son  tribut 
scientifique. 

»C*esi  au  mois  d'août  1851  que  ses  travaux  le  firent  nommer 
membre  résidant  de  l'Académie  de  médecine.  Nous  nous 
rappelons  tous  que  Tannée  suivante  il  prit  part  à  la  discus- 
sion sur  l'avortement  provoqué,  dont  il  s'était  déclaré  l'un 
des  plus  chauds  partisans.  Si  pendant  plusieurs  années 
H.  Ghailly  cessa  de  se  mêler  aux  travaux  de  l'Académie,  c'est 
qu'un  profend  chagrin,  la  mort  de  sa  fille,  un  enfant  unique 
qn'il  adorait,  avait  jeté  sur  sa  vie  un  sombre  voile  que  com- 
mençait à  dissiper,  dans  ces  dernières  années,  la  présence  de 
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sa  pelitc-6llc,  image  heureuse  de  sa  mère.  M.  Chailly,  en 
eiïel,  sous  une  enveloppe  parfois  un  peu  rude,  cachait  ud 
cœur  tendre  et  excellent;  aimant  beaucoup  sa  famille  dans  le 
sein  de  laquelle  il  se  plaisait  à  se  rérugier,  il  lui  était  enliè^ 
rcmcnt  dévoué  ;  mais  en  même  temps  il  savait  se  montrer 
scrviable,  empressé,  ardent  même  pour  tous  ses  amis,  libéral 
envers  les  malheureux.  On  s*est  étonné  que,  répandu  comme 
il  Tétait,  M. Chailly  n'eût  été  décoré  que  tardivement;  carac- 
tère indépendant,  il  était  resté  toujours  indiiïcrcnt  à  de  sem- 
blables distinctions,  et  il  fallut  le  concours  de  deux  circoa- 
stanccs  bien  connues  de  tous  pour  le  faire  nommer  chevalier 
de  Tordre  de  la  Légion -d'honneur  et  de  celui  des  Saints- 
Maurice  et  Lazare.  Si  M.  Chailly  s'est  montré  quelquefois 
passionné  dans  les  questions  scientifiques,  on  doit  lui 
rendre  celte  justice,  que  dans  la  science  comme  dans  la  vie 
privée,  il  a  toujours  montré  une  àme  souverainement  hon- 
nête, et  qu'aucune  considération  n'aurait  pu  le  faire  dévier 
de  la  conduite  et  des  principes  qu'il  s'était  imposés  cl 
qu'il  affichait  avec  la  franchise  qui  formait  le  fond  de  son 
caractère. 

dTous  ceux  qui  ont  intimement  connu  M.  Chailly  ont  su 
apprécier  ses  qualités,  et  il  laisse  parmi  eux  de  vives  amitiés, 
de  profonds  et  de  sincères  regrets.  Reçois-les  ici,  Chailly, 
pour  la  dernière  fois  au  nom  de  TAcadémie  de  médecine, 
recois  nos  éternels  adieux.  » 

H.  Chailly-Honoré  a  publié  : 

Des  fnoyens  de  prévenir  et  d* arrêter  la  fausse  couche  et  V accouchement 
prématuré.  Thèse,  Paris,  18&2. —  Des  pertes  d*eau  pendant  la  grossesse. 
Paris,  1 812,  in -8,  8  pages  (Dullelin  général  de  thérapeutique).  —  Traité 
pratique  de  l'art  des  accouchements^  l**'  édition.  Parîs^  1842,  in-S  ; 
A*  édition.  Paris,  1861,  in- 8,  avec  282  figures.  ^  Fœtus  anencéphaïe 
d'un  volume  considérable ^  engendré  par  une  primipare  de  quaranieArws 
ans  dont  le  bassin  est  rétréci,  et  extrait  au  moyen  du  céphaiolribe. 
Paris,  1843,  in-S,  6  pages.  —  Delà  conversion  et  de  la  présentation  de  ta 
face  en  présentation  du  sommet,  et  de  l'appUcation  du  forceps  datss  les 
positions  meniO'postérieures  de  la  présentation  de  la  face.  Paris,  i8il4« 
iQ-8  de  32  pages,  avec  8  figures.  -«  De  V éducation  phffsique des  enfants^ 
depuis  la  naissance iusqu*au  sevrage.  Paris,  18A4,  in-S.  —  Det  cireon^ 
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$Umm  qui  s'opposmU  à  ce  que  le  pronosth  de  Vaccùuchement  toit  établi 
^wMmamière  eoBOCte  dans  lesmces  de  conformation  du  bassin.  Pari»,  1846» 
io^  de  12  pages  {Bulletin  général  de  thérapeutique).  —  De  Vatténuation 
de  la  douleur  dans  les  contractions  pathologiques  pendant  une  grande 
partie  du  travail  de  l'accouchement.  Paris,  1850,  in-8  de  8  pages  {Uniou 
né^ale).  ^Convient-^l,  dans  tes  vices  de  conformation  du  bassin  on 
é^exeèt  de  volume  de  l'enfant,  de  substituer  à  Vacoouchement  prémaluH 
erlifUM  cet  ancien  procédé  à  l'aide  duquel  on  cherche  à  diminuer  le 
volwme  de  l'enfant  en  soumettant  la  mère  au  régime  combiné  de  te  r«f- 
trictiom  des  almenu  et  de  la  saignée  {BuU.  de  VÂcad.  de  méd.,  1850- 
1851,  t.  XVI,  p.  361).  —  De  la  compression  de  f aorte  abdominal»  dan* 
leseasé^hémorrhagieaiprès  Vaccouchement  {Ibid.<,  1850-1851,  l.  XVI, 
p.  731,  800,  1030).  —  De  l'accouchement  prématuré  artificiel  et  de$ 
moyens  eonseUlés pour réduirele volume deVenfant à terme,?9TU,  1851, 
iii-8  de  28  pages  {GazeUe  médicale).  —  Rapport  sur  un  procédé  d'appH- 
ealkm  du  forceps  el  du  céphalotribe  au  détroit  supérieur  {Bull,   de 
VAcad.,  1851-1852,  t.  XVII,  p.  297).  —  Discussion  sur  l*avortemeni 
proeoqué  (/Wd.,  1851-1852,  t.  XVII,  p.  535).  —  Observations  de  corn" 
pretsio»  de  l'aorte  dans  Vhémorrhagie  grave  après  Vaccouchement* 
Paris,  1852,  m-8  de  14  pages  {Union  médicale).  —  De  Vaccouchement 
provoqué  avant  le  terme  de  la  viabilité,  et  de  Vopération  césarienne. 
Paris,  1852,  îii-8  de  8  pages  {Ibid.).  —  Rapport  sur  les  appareils  de  chi- 
rurgie intentés  par  M.  Fléchette  {BuU.  de  VAcad.  de  méd.,  1852-1853, 
t.  XVIII,  p.  586).  —  DeVéther  et  du  chloroforme  dans  le  travail  nalurd 
de  Vaccouchement.  Paris,  1853,  ra-8, 32  pages  {Bulletin  général  de  thé- 
rapeutique). ^  De  la  compression  de  Vaorte  dans  Vhimorrhagie  grave 
après  Vaccouchement;  appréciation  des  observations  publiées  contre  ce 
procédé,  tn-8  de  16  pages  {Journal  des  connaissances  médicales).  —  Con^ 
siiérations  pratiques  sur  Vappilieation  du  forceps  et  du  céphalotribe  au- 
dessus  du  détroit  supérieury  in-S  de  8  pages,  avec  2  figures  {BuU.  général 
de  Aérapeuiique).  —  De  certains  procédés  généralement  conseillés  en 
àbstétnque  qui  sont  ou  inutiles,  ou  inapplicahles,  ou  dangereux,  et  été 
ceux  qtCon  peut  leur  substituer  avec  avantage.  —  De  Vincision  oblique 
de  ta  vulve  comme  mogen  de  prévenir  la  rupture  du  périnée,  ia-8 
{Bmtl.  de  thérap.).^Cas  de  monstruosité,  in-8  de  4  p.  avec  1  flg. 

II.  Sur  le  traitement  des  maladies  par  l'électricité  statique, 

par  Bf.  PoGOiOLi. 

L^aateur  rappelle  diverses  communicatioDS  qa*il  a  adres- 
sur  ce  même  sujel  à  rAcadcoaie  des  sciences  et  à  TAca* 
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demie  de  médecine.  Le  travail  qa*il  soumet  k  Tapprécialion 
de  TAcadémie  comprend  six  nouveaux  faits  qui  témoignent 
de  l'heureuse  influence  de  la  médication  qu'il  exploite  depuis 
quatorze  années.  Deux  de  ces  faits  ont  été  recueillis  dans  le 
service  de  H.  Briquet.  Le  premier  est  relatif  à  une  malade 
atteinte  de  myélite  chronique  et  qui  a  pu  quitter  Thôpital 
après  la  dix-septième  séance  d*électrisation,  ne  conservant 
qu'un  léger  engourdissement  aux  mains  et  aux  reins.  Le 
deuxième  se  rapporte  à  une  jeune  fille  qui  a  été  guérie  en 
vingt  séances  d'une  chorée  générale  datant  de  hoit  ans.  Les 
quatre  autres  observations  comprennent  les  heureux  résultats 
obtenus  par  Tauteur  dans  un  cas  d'ophthalmie  rebelle,  un 
cas  de  coqueluche  grave,  un  autre  de  perte  de  la  voix,  et 
enfin  dans  un  cas  d'hémiplégie  récente,  suite  de  congestion 
cérébrale.  (Commissaires  :  MH.  Trousseau,   Bouillaud  et 
Cerise.) 

'  — A  quatre  heures  moins  an  quart  l'Académie  se  forme  en 
comité  secret  pour  entendre  la  lecture  du  projet  de  réponse 
au  ministre  de  l'agriculture  et  du  commerce,  sur  Topporlunité 
de  la  vaccination  animale. 

RAPPORTS. 

Rapport  présenté  à  S.  Ëxc.  M.  le  ministre  de  l'agriculture, 
du  commerce  et  des  travaux  publics,  par  l'Académie  inapé- 
rialede  médecine  sur  les  vaccinations  pratiquées  en  France 
pendant  l'anaée  1864*  H.  Djip4Dl,  rapporteur. 

Vaccination  animale. 

Monsieur  le  ministre,  l'importance  de  la  vaccine  est  si 
grande,  les  services  qu'elle  a  rendus  et  qu'elle  continue  à 
rendre  sont  si  nombreux  et  si  généralement  appréciés,  qu'il 
n'y  a  pas  lieu  de  s'étonner  qu'elle  ait  sans  cesse  le  privilège 
d*exciler  Témulation  des  médecins  et  de  leur  inspirer  des 
recherches  et  des  travaux  qui  n  ont  d'autre  but  que  d*en 
mieux  faire  ressortir  l'excellence  en  la  dépouillant  de  cer- 
taines obscurités  qui  l'enveloppent  encore,  et  qui  ont  plus 
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d'une  fois  servi  de  prétexte  à  ses  rares  ennemis.  Il  est  des  • 
choses  que  le  temps  et  Texpérience  pouvaient  seuls  noas 
apprendre.  Aujourd'hui  que  ces  deux  grands  maîtres  ont  parlé, 
il  faut  savoir  se  soustraire  à  un  enthousiasme  irréfléchi  qni 
entoure  souvent  les  débuts  d'une  grande  découverte,  et  pro- 
clamant bien  haut  les  avantages  de  Tinoculation  vaccinale, 
en  perreciionner  l'application  en  éloignant  d'elle  tous  les 
dangers  grands  ou  petits  qui  peuvent  l'environner. 

Depuis  quelques  années,  l'Académie  s'est  placée  à  la  tète 
du  mouvement  général  de  l'opinion  sous  ce  rapport.  Elle  a, 
dans  de  longues  et  instructives  discussions,  redressé  quelques 
erreurs  et  éclairé  plusieurs  points  obscurs  de  l'histoire  de  la 
vaccine.  Son  exemple  n'a  pas  été  perdu,  de  nombreux  méde- 
cins, plusieurs  sociétés  savantes,  se  sont  mis  à  l'œuvre  et  nous 
ont  fait  parvenir  les  résultats  des  expériences  qu'ils  ont  entre* 
prises. 

Parmi  les  divers  travaux  qu'elle  a  eu  à  examiner,  elle  a 
sortout  remarqué  les  deux  mémoires  qui  lui  ont  été  lus  par 
H.  le  docteur  Lanoix  sur  l'opportunité  de  la  vaccination  ont- 
mate  (1),  et  elle  a  pensé  ({u'ils  étaient  dignes  de  vous  êti^ 
communiqués  avec  les  réflexions  qu'ils  suggèrent. 

Dans  une  séance  du  congrès  médical  qui  eut  lieu  à  Lyon 
en  septembre  1864,  M.  le  docteur  Viennois  qui  a  si  bie|i 
étudié  les  dangers  de  la  syphilis  vaccinale,  proposa  pour  l#s 
conjurer  de  renoncer  à  la  méthode  ordinaire  et  de  revenir  «à 
la  vac<:inalion  animale  (2). 

Au  mois  de  décembre  de  la  même  année,  M.  le  professenr 
Palasciano,  de  Naples,  adressa  sur  ce  sujet  à  la  Société  noédi-- 
cale  de  Lyon  un  mémoire  étendu  qui  a  paru  dans  la  Gazette 
médicale  de  cette  ville  (3).  Il  déclare  celle  pratique  parfaite- 
ment sûre  et  rationnelle,  et  s'étonne  qu'elle  ne  soit  pas  exclu*- 

(1)  LMKrix,   De  la  vaccûuMon  anknatè  (BuUetim  de  récadémié  * 
méÊÊtme,  i86A-1665,  t  UI,  p.  lAi). 

(2)  Viennois,  in  De  la  syphilis  vaceinaie,  Cammunio(UiQn$  à  l'Àeêdémk 
de  médecine.  Paris,  1865,  p.  302. 

(3)  Palasciano,  in  De  la  syphilis  vaccitialey  Communications  à  VAca^ 
demie  de  médecine.  Paris,  1865,  p.  370. 
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sivement  employée,  car,  scloa  lai,  c'est  la  seule  qu'autorise 
la.  (IccoQverlc  de  Jcnncr.  Il  trouve  dans  l'iDoculation  de 
rboDime  à  Phommc  lexplicalion  d'une  préservation  moins 
complète  de  la  petite  vérole,  et  c'est  en  outre  un  mode  de 
vaccination  qui  permet  la  transmission  d'autres  virus. 

A  la  même  é|)oqoe  l'Académie  se  préoccupait  déjà  de  cette 
question.  Dans  la  séance  du  29  noveiybre,  un  deses  membres, 
en  parlant  de  introduction  de  cette  méthode,  disait  que  s*il 
était  démontré  que  Tespèce  bovine  était  absolument  réfrac- 
taire  k  faction  du  virus  syphilitique,  et  qu'elle  n'engendre 
pas  d'ailleurs  d'autres  maladies  capables  de  se  transmettre 
par  inoculation,  il  serait  difficile  de  ne  pas  voir  dans  cette 
idée  un  véritable  progrès  qui  ferait  cesser  des  inquiétudes 
légitimes  (i). 

Ce  fut  sons  l'influence  de  ces  inspirations  diverses  que 
M.  le  docteur  Lanoix^  avec  un  zèle  et  nne  abnégation  dont  on 
ne  saurait  trop  le  louer,  se  décida  à  faire  un  voyage  à  Naples 
afin  d'v  étudier  la  méthode  de  la  vaccination  animale  et  de 
se  familiariser  avec  sa  pratique.  Là  il  apprit  que  dès  1810^ 
Galbiati  ayant  observé  trois  cas  de  syphilis  vaccinale,  fut 
conduit  à  renoncer  aux  vaccinations  de  bras  à  bras  pour  ne 
plus  faire  que  des  vaccinations  de  la  vache  à  l'homme.  A 
Galbiati  succéda  H.  Negri,  son  élève,  qui  popularisa  à 
Naples  la  pratique  de  la  vaccination  animale  par  le  vaccin 
de  la  vache. 

1^  premier  travail  de  M.  Lanoix  est  un  exposé  des  faits 
observés  pendant  son  séjour  à  Naples  sous  la  direction  de 
M.  Negri,  et  des  renseignements  qu'il  a  obtenus  sur  la  pratique 
de  la  vaccination  animale  dans  cette  ville. 

Le  vaccin  dont  Galbiati  s'était  servi  était  du  vaccin  humain 
inoculé  à  une  génisse  et  repris  snr  elle  pour  servir  aux  vacci- 
Miions.  Son  but  était  de  ne  transmettre  à  Thomme  que  le 
vaccin,  et  d'éviter  ainsi  les  inoculations  d'autres  virus  trans- 
missibles  d'homme  à  homme  (2). 

(1)  B^eHndê  VAcad.  de  midee.  Paris,  1864-1865,  L  XXX, p.  135. 

(2)  G.  Galbiati,  Memoria  sulla  moeutoMione  vaccina  colV  Umore  rica- 
vt^oimmediaiemenUdeUavaccaprecedetemenUinoculala.  Napoli,  1810. 
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C*cst  vers  1860  que  M.  Negri  modifia  la  pratique  de  son 
matlre  en  propageant  par  l'inoculation  directe  de  la  vache  k 
la  vache  on  cowpox  spontané  qu'il  avait  rencontré.  Chaque 
fois  qu'il  en  a  trouvé  Toccasion,  H.  Negri  a  rajeuni  le  cowpox 
dont  il  se  sert  à  une  source  nouvelle  de  cowpox  sponlané.  La 
dernière  fois  que  Toccasion  lui  en  Tut  oflerle,  ce  fut  en  1858. 

Comme  marche  de  leruption  chezraoimal,  voici  ce  qu'on 
observe.  Trente  heures  après  Tinocnlation  commence  à  pa- 
raître un  petit  travail  inflammatoire.  Le  troisième  jour,  rou- 
geur et  inflammation  très-marquée;  au  quatrième,  papule 
saillante  très-appréciable  au  toucher  ;  au  cinquième,  postule 
qui  se  développe  et  dure  jusqu'au  neuvième,  moment  où 
commence  la  dessiccation. 

L'établissement  vaccinal  de  M.  Negri  est  des  plus  modestes. 
En  temps  ordinaire,  c'est-à-dire  pour  les  besoins  de  la  vacci- 
nation de  la  clientèle  de  la  ville,  il  ne  possède  à  la  fois  qu'une 
seole  génisse  inoculée  ;  mais  à  l'époque  des  revaccinations 
dans  les  lycées  ou  dans  l'armée,  il  en  a  trois  ou  quatre  qui 
sont  inoculées  en  même  temps. 

Quant  an  manuel  opératoire,  voici  en  quoi  il  consiste. 
L'animal  est  lié  et  renversé  sur  le  flanc  gauche,  rasé  à  la 
r^ion  mammaire  et  hypogastrique  sur  une  surface  d'un 
décimètre  et  demi  carré  environ.  Des  scariHcations  d'un 
ceolimètre  de  long  sont  tracées  sur  des  rangées  alternantes,  et 
dans  le  sillon  de  chacune  d'elles,  M.  Negri  dépose  du  vaccin 
recueilli  sur  le  plat  d'une  lancette.  H.  Lanoix  fait  remarquer 
que  ce  qni  a  fait  choisir  cette  région,  c'est  que  là  l'épiderme  y 
est  très-mince,  la  peau  très-souple  et  que  les  pustules  y  sont 
à  l'abri  de  toute  souillure  et  de  tout  frottement. 

Un  hit  qui  l'a  également  frappé  à  la  suite  de  l'inoculation 
da  cowpox  à  l'enfant,  c'est  la  lenteur  de  la  marche  de  l'érup- 
tion consécutive.  La  papule  n'apparaît  souvent  que  le  qua- 
trième, cinquième,  septième  et  même  onzième  jour  après 
l'inoculation.  Non-seulement  il  y  a  une  incubation  plus 
longue  que  pour  le  vaccin  humain,  mais  il  y  a  aussi  une 
évolution  plus  lente,  et  les  pustules  atteignent  une  plus 
grande  largeur. 
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D'après  des  renseignemeDto  poisés  sar  place  par  noire 
confrère,  cette  méthode  serait  préférée  à  l'ancienne  dans 
toutes  les  classes  de  la  société  napolitaine.  Il  est  en  effet  de 
croyance  populaire  que  les  personnes  vaccinées  par  ce  moyen 
sont  plus  à  Tabri  de  la  variole  que  celles  inoculées  avec  le 
vaccin  humain. 

Le  gouvernement  italien  frappé  des  résultats  obtenus  dans 
les  revaccinations  pratiquées  de  la  sorte,  a  adopté  le  sysième 
de  la  vaccination  animale  pour  Tarmée  et  pour  les  lycées. 
Par  l'ancien  procédé,  la  revaccination  de  l'armée  napolitaine 
donnait  autrefois  8  pour  100  de  succès;  par  la  revaccination 
animale  on  en  obtient  aujourd'hui  près  de  40  pour  100. 

Dans  son  second  mémoire,  M.  Lanoii  nous  a  exposé  les 
connaissances  qu'il  a  acquises  par  une  pratique  personnelle, 
pendant  les  six  premiers  mois  qui  ont  suivi  son  retour  de 
Naples. 

tout  d'abord  il  fait  ressortir  l'importance  qu'il  y  avait  pour 
lui  à  se  procurer  un  bon  vaccinifère,  afin  d'expérimenter  à 
Paris  dans  des  conditions  analogaes  à  celles  où  il  avait  vu 
pratiquer  à  Naplesi  et  constater  si  le  vaccin  des  génisses  napo- 
litaines conserverait  en  France  et  sa  fécondité  et  sa  viralenœ 
dorant  une  longue  migration  à  travers  l'organisme  des  gé- 
nisses. Sur  ce  premier  point  il  déclare  que  tel  il  avait  reçu  le 
cowpox  sur  la  génisse  inoculée  par  M.  Negri,  génisse  qu'il  a 
amenée  avec  lui  en  France,  tel  ce  cowpox  se  rencontrait 
encore  après  son  passage  à  travers  lorganisme  de  la  génisse. 
Cependant  il  signale  comme  un  fait  possible  que  certains  de 
ces  animaux  soient  réfractaires  à  l'action  du  covrpox,  ei  que 
d'autres  n'aient  qu'une  faible  réceptivité.  Ce  qui  revient  à 
dire  que  la  marche  de  l'éruption  sur  les  individus  de  l'espèce 
bovine  serait  sujette  aux  mêmes  irrégularités  que  la  miut^be 
de  l'éruption  vaccinale  chez  l'homme. 

Il  considère  l'organisme  de  la  vache  comme  le  terrain 
propre  au  développement  et  &  la  conservation  du  cowpox  el  il 
pose  ainsi  la  question  :  Étant  donnée  une  éruption  de  cowpox 
spontané,  vaut-il  mieux  le  transmettre  de  génisse  à  géoisse 
pour  en  faire  une  source  vaccinale  profitable  à  l'homme,  ou 
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bien  faat-ii  le  transporter  sur  Thomme  pour  ne  plus  le  re- 
prendre qn*à  cette  source?  Pour  lui  il  n*esl  pas  douteux  que 
la  première  proposition  ne  soit  la  plus  conrorme  à  la  théorie 
et  à  l'expérience  :  à  la  théorie,  qui  veut  que  conserver  le  pro- 
duit d'une  maladie  sur  un  organisme  identique  avec  celui  où 
elle  a  pris  naissance,  soil  plus  logique  que  de  transmettre  le 
produit  de  cette  maladie  à  des  organismes  étrangers  dans  le 
bat  de  ïy  perpétuer  ;  à  Tobservatiou  et  à  Texpérience,  qui 
justifient  cette  assertion,  car  les  résultats  fournis  par  Tinocu- 
lalion  du  vaccin  de  génisse,  soit  à  des  enfants  indemnes,  soit 
à  des  individus  déjà  vaccinés  ou  considérés  comme  réfrac- 
taires  à  faction  du  vaccin  humain^  sont  remarquables. 

Pour  Fauteur,  la  virulence  plus  grande  du  cowpox  inoculé 
serait  prouvée:  1*  par  la  dorée  plus  grande  de  Tincubation; 
2*"  par  la  marche  plus  lente  de  Téruption  ;  S""  par  la  plus  grande 
largeur  des  pustules  et  la  présence  d'engorgements  ganglion- 
aaires  (chez  les  revaccinés  surtout). 

Ce  ne  sont  pas  d  ailleurs  les  seules  raisons  qu'il  donne  de 
la  préférence  que,  selon  lui,  il  faut  accorder  à  la  vaccination 
animale.  Il  s  appuie  surtout  sur  les  résultais  qui  lui  ont  été 
foornis  par  les  revaccinations  déjà  nombreuses  qu'il  a  eu  oc- 
c^ion  de  pratiquer  ou  de  voir  pratiquer,  et  qui  se  trouvent 
consignés  dans  la  statistique  suivante,  qu'il  nous  paraît  utile 
de  faire  connaître. 

!•'  TABLEAU. 

1®  Lyo4$  impérial  d$  Vamves, 
360  eoftots  de  sept  ans  à  douze  ans  et  demi .     83  succès. 

2<»  Ànn$a9  dâ  SaintB^Barbe  à  FotUtnoy. 
âOO  enCints  de  sept  ans  à  douse  ans  et  demi.     76  succès. 

30  Bn  fHUê, 
àO  enfinls  de  sept  ans  à  douze  ans  et  demi.       9  succès. 


ToUI.  800  reraccinés.  168  succès. 

Proportion  :  21  pour  100. 
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2«  TABLEAU. 

InstUulion  de  jeunes  fUles  de  madame  de  Barrai, 

30  élèves  de  huit  ans  et  demi  k  qualone  ans  •       8  succès. 

30  élèves  de  quatorze  ans  à  vingt  ans 10    — 

15  employés 8    ^* 

Total.  75  revaccinés.  26  sueoès. 

Proportion  :  2 A  pour  100. 

3«  TABLEAU. 

200  personnes  de  vingt  à  quarante  ans 97  siieeèa. 

Proportion  :  près  de  50  pour  100. 

A*  TABLEAU. 

Lycée  impérial  de  Troyet,  —  Revaccmalkms  faites  le  2  aoiU  avec  Us 
pustules  d'un  cmopox  au  cinquième  jour  do  Vinocutalion. 

15  élèves  de  six  à  dix  ans 5  succès. 

71  élèves  de  dix  à  quatone  ans 57     — 

100  élèves  de  quatone  à  dix-sept  ans 65    — 

1 2  élèves  de  dix-sept  à  dix-huit  ans  et  demi .       7     — 

Total.  198  revaccinés.  13A  succès. 

Proportion  :  67  pour  100. 

Parmi  d'autres  personnes  de  la  même  ville  qui  proBlèrcnl 
de  l'occasion  pour  se  faire  revacciner,  il  y  eut: 

2  jeunes  filles  de  dix  à  treiie  ans 2  succès. 

13  personnes  d'Afes  divers  (une  de  vingt  ans 

et  une  de  cinquante- trois) 7    — 

Tous  ces  résultats  ont  été  constatés  par  le  médecin  de  réta* 
blisscment  et  consignés  dans  un  rapport  du  provisear. 
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5«  TABLEAU. 

ColiMi  de  MeUray  revacciné»  avec  le  varcin  d'une  génisse  inoculée  à  Paris 
le  28  avrU  et  envoyée  à  MeUray  le  2  mat. 

289  enfants  de  huit  A  dix- neuf  ans 13  succès. 

58  agentsde  vingt  et  un  k  quatre-vingts  ans .  26     — 

35  religieuses  de  vingt-cinq  à  cinquante  ans .  11    — 
20  enfants  d'agents  de  deux  à  dix-neuf  ans.       8  faux  vaccins. 

Total.  A02  revaccinés.  50  succès. 

Environ  11  pour  100.  —  Plus  8  faux  vaccins. 

M.  Latioix  fait  remarquer  lui-même  que  ces  derniers  résul- 
tats ne  sont  pas  aussi  beaux  que  les  précédents,  et  il  se  de- 
mande s'il  ne  faut  pas  chercher  l'explication  de  celle  diffé- 
rence dansée  fait,  que  celle  revaccinalion  a  eu  lieu  sur  une 
population  exposée  depuis  quelque  temps  h  l'influence 
d'une  épidémie  variolique  qui,  ayant  déjà  prélevé  son  Iribtil 
eo  s'altaquant  aux  individus  les  moins  réfractaires,  n'avait 
plos  laissé  que  ceux  chez  lesquels  la  réceptivité  était  nulle  ou 
presque  nulle. 

6«  TABLEAU. 

ChâÈettuneuf-sur- Loire.  —  Hevaccinatirms  faites  avec   le  vaccin  d'une 

géniue  envoyée  de  Paris, 

30  personnes  de  douze  à  trente-cinq  ans. . .     22  succès. 

M.  Lanoix  cile  encore  l'exemple  du  succès  obtenu  sur  un 
entant  de  huit  ans  réfraclairc  à  cinq  vaccinations  précédentes, 
clceluide  deux  adultes  qui,  réfractaires  à  deux  lenlativesde 
rcfaccinalîon  par  le  vaccin  humain,  ont  été  vaccinés  et  revac- 
cinés avec  succès  par  le  vaccin  du  génisse. 

Ces  derniers  faits  sont  empruntés  au  rapport  de  M.  le  doc- 
teur Michel,  rapport  qui  fut  fait  dans  les  circonstances  sui- 
vantes: Une  épidémie  de  variole  sévissait  sur  la  colonie  de 
Mettray  depuis  plusieurs  mois,  lorsque  M.  Demels,  effrayé  de 
ses  ravages,  pria  M.  Lanoix  de  lui  envoyer  une  génisse  vac- 
cinée. 
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pour  se  faire  envoyer  de  Paris  une  génisse  vaceinée  par  lai. 
Depuis  il  reotrelienl  lui-même  en  vaccinant  sur  des  indi- 
vidus de  Tespèce  bovine,  et  il  a  organisé  un  service  de  vacoi* 
natious  de  vaches  à  bras  qui  fonctionne  régulièrement  les 
mercredi,  jeudi  et  vendredi  de  chaque  semaine. 

M.  Warlomont  a  résumé  dans  quelques  propositions  les 
avantages  qui  lui  paraissent  résulter  de  la  nouvelle  méthode 
dont  il  est  question.  Nous  en  extrayons  les  suivantes: 

V  Le  vaccin  obtenu  par  les  transmissions  successives  du 
cowpox,  d*aninia)  k  animal,  jouit  de  la  faculté  de  se  trans- 
mettre à  rhomme  et  de  créer  chez  lui  l'immunité  variolique 
à  un  degré  supérieur  au  vaccin  humain. 

T  La  vaccination  anin)ale  possède  seule  le  privilège  de  ne 
transmettre  aucune  maladie  diathésique. 

y  L'inoculation,  d'animal  à  animal,  crée  une  source  inta- 
rissable de  vaccin^  en  état  de  répondre  presque  instantané- 
ment à  tous  les  besoins.  L'envoi  dans  les  villes  et  les  corn* 
munes  des  bêtes  vaccinées,  constitue  à  cet  égard  un  moyen 
facile  de  pourvoir,  en  cas  d'épidémie,  k  toutes  les  éventualités. 
On  le  voit,  notre  confrère  de  Belgique  est  partisan  résolu 
de  la  nouvelle  méthode  qui  séduit,  non-seulement  les  gens 
du  monde,  mais  qui  attire  à  elle  un  certain  nombre  de  méde- 
cins; dételle  sorte  qu'aujourd'hui  il  n*est  plus  possible  de  ne 
pas  compter  avec  elle. 

Parmi  les  nombreuses  questions  qu  elle  soulève,  il  en  est 
quelques-unes  qui  ont  une  importance  capitale  et  de  la  solu- 
tion desquelles  dépend  son  avenir.  On  peut  les  résumer  dans 
les  trois  propositions  suivantes  : 

l"*  La  vaccination  animale  permet -elle  de  conserver  au 
liquide  vaccinal  toute  sa  pureté,  et  met-elle  à  l'abri  de  toute 
contamination  étrangère? 

1*  Le  vaccin  animal  est-il  supérieur  au  vaccin  humain,  efi 
ce  sens  que^  tandis  que  le  second  s'aiïaiblirait  dans  ses  géné- 
rations successives,  le  premier  au  contraire  conserverait  so^ 
énergie  première  et  mettrait  plus  sûrement  à  l'abri  4e  Fin- 
fection  variolique? 
3'  En  admettant  que  ces  deux  premier!  points  fussent 
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résolus  par  TafCrmative,  serait-il  possible  d  organiser  un 
service  qui  répondit  à  tontes  les  exigences,  et  qui,  loin  de 
nuire  à  la  propagation  de  la  vaccine,  en  rendrait  au  contraire 
la  dissémination  plus  sûre  et  plus  facile? 

Première  question.  —  La  vaccination  animale  permet-elle 
de  conserver  au  liquide  vaccinal  toute  sa  pureté,  et  met-elle 
k  Tabri  de  toute  contamination  étrangère? 

Pendant  plus  de  soixante  ans,  la  généralité  des  médecins 
a  vécu  dans  cette  croyance,  que  la  pustule  vaccinale  chei 
rbomme  ne  pouvait  renfermer  que  du  vaccin,  et  qu'alors 
même  qu'elle  se  serait  développée  sur  un  individu  atteint  de 
syphilis,  elle  serait  incapable  de  fournir  le  virus  propre  à 
cette  dernière  maladie. 

Cependant,  il  ne  faut  pas  Toublier,  à  toutes  les  époques 
une  opposition  très-sérieuse  a  été  faite  à  cette  doctrine  qui 
n'a  jamais  été  acceptée  par  le  public,  qui  a  toujours  en- 
trevu la  possibilité  d'un  danger  dans  Tinoculation  du  vac- 
cin. Qu'il  y  ait  eu  et  qu  il  ait  encore  sous  ce  rapport  de 
grandes  exagérations,  cela  est  incontestable,  mais  la  science 
marche  et  fait  des  progrès.  Il  est  certaines  vérités  lentes  à  se 
produire,  que  le  concours  malheureux  de  certaines  circon- 
stances tend  à  obscurcir ,  et  qui  ne  finissent  par  percer 
que  lorsque,  après  avoir  été  longtemps  repoussées  comme  des 
erreurs,  elles  s'imposent  enfin,  fondées  qu'elles  sont  sur 
I  observation  d'un  nombre  suffisant  de  faits  authentiques. 

Depuis  quelques  années,  la  reproduction  de  certains  cas 
malheureux  a  ramené  les  esprits  vers  Tétude  de  ce  point 
important^  entre  tous,  de  l'histoire  de  la  vaccine.  En  France 
et  k  l'étranger,  dans  les  sociétés  savantes  et  dans  les  publi- 
cations particulières,  de  tous  cAlés  des  voix  se  sont  élevées, 
de  nombreux  travaux  ont  été  mis  au  jour  et  toutes  les  opinions 
ont  pu  se  produire.  L'Académie,  qui  a  pris  une  large  part  à 
ces  débats,  a  entendu  rexpositiou  de  la  plupart  des  faits  que 
possède  la  science  (1)  [depuis  il  s'en  est  produit  de  nouveaux 


(i)  Yoyei  le  projet  du  rapport  sur  la  syphilis  vaccinale  et  la 
qui  a  suivi,  in  0e  la  iyphUis  vaccinale,  ComtnunicatUmt  à  C Académie  de 
^médecine,  Paris,  iSOS^ 
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qoi  iai  seront  cominaniqués  soos  peu),  et  sans  s'exagérer  la 
graTité  de  la  sitaatioD,  la  majorité  de  ceux  de  ses  membres 
qui  ont  exprimé  leur  opinion  a  déclaré  qu'il  n'était  pas  pos- 
sible de  nier  la  réalité  de  la  sypbilis  vaccinale.  Cesl  aussi  la 
manière  de  voir  qui  semble  prédominer  dans  le  public 
médical. 

Aassi  le  moment  était  on  ne  peut  plus  favorable  pour  cher- 
cher le  moyen  de  conjurer  un  pareil  danger.  La  vaccination 
animale  fcra-t-elle  atteindre  ce  résultat?  Il  est  bien  difficile  de 
ne  pas  Tadmettre  quand  on  songe  aux  conditions  parliculières 
dans  lesquelles  se  trouvent  les  animaux  qu'on  propose  de 
rendre  vaccinifères.  De  l'avis  de  presque  tous  les  vétérinaires, 
à  part  le  cowpox,  les  maladies  contagieuses  sont  k  peu  près 
nulles  dans  Tespèce  bovine^  surtout  dans  le  jeune  âge.  Quant 
à  la  syphilis  en  particulier,  elle  y  est  inconnue,  et  sous  ce 
rapport  tous  sont  d'accord  qu'il  n'y  a  rien  k  craindre.  On 
*  peut  donc,  sans  aller  trop  loin,  reconnaître  que  la  vaccination 
animale  (par  la  génisse)  mettrait  pour  toujours  k  l'abri  de 
l'infeclion  syphilitique,  et  sous  ce  rapport  elle  a  un  immense 
avantage  sur  la  vaccination  humaine. 

Deuxième  question.  — Le  vaccin  animal,  qui  est  déjk  pré- 
férable par  sa  pureté,  est-il  supérieur  au  vaccin  humain  par 
son  activité  et  ses  vertus  prophylactiques?  Ici  l'embarras  est 
plos  grand,  l'expérience  n'a  pas  encore  prononcé  depuis 
assez  longtemps;  les  recherches  comparatives  n'ont  pu  être 
assez  nombreuses  et  assez  variées  pour  qu'il  soit  permis  de 
formaJer  une  opinion  définitive;  contentons-nous  donc  d'ex- 
poser les  faits,  et  soyons  réservés  dans  les  conclusions. 

En  parlant  de  la  marche  des  postules  sur  les  génisses  ino- 
culées, noos  avons  dit  quelles  différences  elles  présentaient 
relativement  aux  pustules  qu'on  étudie  sur  les  bras  d'un 
enfant  inoculé  avec  du  vaccin  humain;  voyons  maintenant 
si  quand,  sur  ce  dernier,  Tinoculation  a  été  faite  avec  du  virus 
pris  sur  la  génisse,  l'éruption  offre  quelques  particularités 
qui  méritent  d'être  signalées.  De  l'avis  de  tous  ceux  qui  ont 
expérimenté  la  nouvelle  méthode,  les  premières  manifesta- 
tions sont  plus  lentes  k  se  produire  ;  il  n'est  pas  rare  de  ne 
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voir  rien  paraître  le  Iroisièiue,  le  qualrièine,  le  cinquième, 
le  sixièuie,  le  septième  jour,  et  même  plus  tard  encore,  et 
cependant  il  ne  faut  pas  désespérer.  La  tardive  apparition  de 
Téruption  est  un  des  caractères  de  cette  vaccination»  et  tandis 
qu'elleest  une  exception  assez  rare  avec  le  vaccin  humain, 
on  peut  la  considérer  comme  la  règle  avec  le  vaccin  de  la 
génisse.  Il  est  assez  commun  aussi  de  constater  sur  le  même 
individu  que  tous  les  boutons  ne  paraissent  pas  à  la  même 
époque,  et  que  tandis  que  quelques-uns  se  sont  montrés  le 
troisième  et  le  quatrième  jour,  d'autres  sur  lesquels  on  ne 
comptait  plus  signalent  leur  présence  seulement  le  cin- 
quième, le  sixième,  le  septième  et  même  le  huitième  jour. 

Nous  n'avons  pas  remarqué  que  la  période  d'incubation, 
qui  est  évidemment  plus  longue,  donnât  lieu  à  des  phéno- 
mènes généraux  plus  accentués.  Si  quelques  enfants  devien- 
nent plus  inquiets  et  ont  la  peau  un  peu  plus  chaude,  le  plus 
grand  nombre  reste  calme  et  ne  fournit  aucun  signe  de  réac- 
tion, absolument  comme  cela  s'observe  chez  les  individus 
inoculés  avec  le  vaccin  humain.  Faisons  remarquer  en  passant 
que  cette  fièvre  du  début  qu'on  ne  retrouve  aujourd'hui  que 
dans  des  cas  exceptionnels,  paraissait  être  la  règle  dans  les 
premiers  temps  de  la  vaccine^  et  qu'on  la  voit  mentionnée 
dans  la  plupart  des  observations  du  commencement  de  ce 
siècle.  Quant  à  la  période  d*éruption,  elle  se  montre  avec 
quelques  caractères  particuliers  qui  doivent  être  notés.  L'in- 
flammation locale  est  plus  vive,  la  pustule  prend  générale- 
ment des  proportions  un  peu  plus  grandes.  Sa  forme  d'ailleurs 
est  la  même  et  ne  présente  d'autre  variété  que  celle  qui  peut 
tenir  au  mode  d'inoculation.  Quand  c'est  par  incision,  par 
exemple,  elle  devient  ovalaire  au  lieu  d'être  ronde  et  ressem- 
ble assez  bien  à  un  grain  de  café.  L'auréole  inflammatoire 
semble  être  un  peu  plus  précoce,  el  en  général  elle  prend  des 
proportions  plus  considérables.  La  peau  devient  rouge,  lui- 
sante, tendue  ;  l'inflammation  parfois  s'étend  jusqu'au  tissu 
cellulaire.  Les  ganglions  axillaires  se  prennent  plus  souvent 
que  d'habitude,  et  la  réaction  fébrile  dite  secondaire  ou  de 
suppuration  offre  habituellement  des  caractères  plus  accen- 
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toés.  En  UD  mol*  il  semble  bien  établi  qae  le  vaccin  animai 
a  la  propriéié  de  déterminer  des  phénomènes  locaux  et  géné- 
raux plus  marqués,  et  cette  observation  est  parfaitement  d'ao> 
cord  avec  ce  qui  a  été  noté  à  différentes  époques  lorsque  le 
hasard  a  fait  rencontrer  du  cowpoxet  qu'on  Ta  comparative* 
ineol  employé  dans  l'espèce  humaine.  Faut-il  en  déduire  que 
parce  qu'il  est  plus  énergique  il  est  pins  préservatif?  Disons 
que  s*il^  a  présomption  la  démonstration  n'est  pas  irrécusa- 
ble. Qu'il  nous  suffise  d'enregistrer  le  fait,  et  voyons  si  nous 
ne  trouvons  pas  dans  les  autres  résultats  de  son  inoculation 
des  preuves  plus  convaincantes. 

On  cite  quelques  observations  d'enfants  qui,  ayant  été  plu- 
sieurs fois  réfractaires  au  vaccin  humain,  auraient  été  inocu- 
lés du  premier  coup  avec  le  vaccin  animal.  Mais  encore  sous 
ce  rapport  il  faut  se  garder  de  conclure  trop  vite.  Les  obser- 
vations de  ce  genre  sont  peu  nombreuses,  et  d'ailleurs  tous 
les  médecins  qui  sont  un  peu  versés  dans  la  pratique  de  la 
vaccination  savent  qu'il  n'est  pas  nécessaire  de  changer  de 
vaccin  pour  voir  de  pareilles  anomalies.  On  échoue  plusieurs 
fois  sur  un  sujet  quoiqu'on  ait  pris  toutes  les  précautions 
nécessaires  et  que  le  même  virus  employé  dans  la  même  séance 
prenne  sur  tous  les  autres  individus  auxquels  on  l'inocule, 
pais  on  réussit  dans  une  nouvelle  tentative.  Il  n'est  pas  sans 
exemple  d'ailleurs  que  le  vaccin  animal  lui-même  inoculé 
avec  toutes  les  précautions  recommandées  reste  sans  effel. 
H.  Lanoix,  qui  porte  le  chiffre  de  ses  vaccinations  à  iOOO  en- 
viron, a  noté  près  de  20  résultats  négatifs,  et  rien  ne  prouve 
que  si  dans  ces  20  cas  on  avait  recommencé  en  se  servant  du 
raceia  humain  on  n'aurait  pas  réussi.  Bien  plus,  l'expérience, 
sous  ce  rapport,  a  pu  être  faite  deux  fois  dans  les  vaccinations 
oiBcielles  de  l'Académie  avec  un  plein  succès. 

Quant  à  savoir  si  les  individus  qui  ont  été  inoculés  avec  le 
vaccin  animal  sont  mieux  préservés  de  la  petite  vérole^  il  faut 
que  plusieurs  années  s'écoulent  encore.  L'introduction  de  cette 
méthode  en  France  est  de  date  trop  récente  pour  qu'une  opi- 
nion ayant  quelque  valeur  puisse  être  exprimée.  On  dit  bien 
qu'en  Italie  c'est  une  croyance  très-répandue,  mais  nous 
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manquons  de  documenls  scientifiques  capables  d'imposer  la 
convictiofit  et  c'est  à  Tavenir  seul  qu'appartient  la  solotioD  de 
cet  important  problème. 

Hais  il  est  une  autre  démonstration  à  laquelle  les  partisans 
de  Tinocolation  animale  attachent  une  importance  beaucoup 
plus  grande;  c'est  celle  qu'ils  trouvent  dans  les  résultats  des 
re vaccinations  animales  comparés  k  ceux  fournis  par  les  re- 
vaccinations avec  la  vaccine  humaine.  • 

En  prenant  isolément  les  six  tableaux  qui  ont  été  produits 
par  M.  Lanoix,  on  voit  que  la  moyenne  des  succès  a  varié  en- 
tre il  et  67  pour  100.  Mais  en  les  réunissant  on  trouve  que 
sur  un  total  de  1733  revaccinations  on  a  obtenu  695  succès, 
c'est-k-dirc  28,62  pour  100. 

D'aulre  part,  M.  Bima,  médecin  en  chef  du  6«  département 
militaire  en  garnison  à  Naples,  a  transmis  à  H.  Warlomont 
un  tableau  des  revaccinations  animales  pratiquées  en  1863, 
1864  et  pendant  le  premier  trimestre  de  1865.  On  y  voit  que 
sur  67/i9  soldais  inoculés  ou  a  obtenu  1670  succès,  ce  qui 
représente  26,7ft  pour  100. 

De  pareilles  proportions  sont  considérables,  et  quand  on 
songe  surtout  que  M.  Lanoix,  en  particulier,  a  presque  tou- 
jours opéré  sur  de  très-jeunes  cnfanls,  on  est  tenté  de  les  attri- 
buer à  une  activité  particulière  du  vaccin  animal  ;  mais  il  ne 
faut  pas  se  laisser  entraîner  trop  vite.  C'est  une  question  plus 
difficile  qu*oii  ne  le  croirait  de  prime  abord,  et  quand  on  Va 
examinée  sous  toutes  ses  faces,  on  est  moins  disposé  à  recon- 
naître qu'une  pareille  influence  est  définitivement  établie. 

Faisons  remarquer  en  passant  que  les  lois  formulées  par 
H.  VIeminckx.  à  propos  de  la  préservation  vaccinale  et  de 
rage  ao(|uel  il  convient  de  recourir  aux  revaccinations,  tom- 
bent devant  les  faits  que  nous  avons  cités.  Notre  savant  col- 
lègue avait  conclu  après  un  trop  petit  nombre  d'expériences 
(262  seulement  sur  des  individus  de  dix  à  soixante  ans)  : 

1^  Que  la  revaccination  était  inutile  avant  vingt-neuf  ans; 

2<^  Que  c'est  à  partir  de  cet  âge  et  jusqu'à  trente^neuf  ans 
surtout  qu'elle  peut  produire  des  résultats  utiles. 

Et  enfin,  comme  conséquence  de  ces  premières  déductions. 
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qac  la  revaccioation  des  élèves  des  écoles,  des  pensionnats, 
des  séminaires  et  même  de  la  plupart  des  soldats  n'avait  aa« 
cune  raison  d*élre. 

H.  TleroiQckx  a  fait  connaître,  depuis,  une  nouvelle  série 
d'expériences  qui  ont  fourni  des  résultats  analogues  ^t  qui  Tonl 
laissé  dans  ses  croyances  premières.  En  ce  qui  touche  le  point 
qui  nous  occupe  en  ce  moment,  nous  dirons  qu  elles  sont  com- 
plètement en  désaccord  avec  ce  qu'on  observe  chaque  jour  en 
France  à  la  suite  des re vaccinations  faites,  soit  avec  le  vaccin 
aoimal,  soit  même  avec  le  vaccin  humain. 

Mais  les  succès  obtenus  par  la  vaccination  animale  chez  les 
enfants  et  les  adultes  ne  sont  pas  assez  extraordinaires  pour 
qu'il  faille  en  rapporter  le  mérite  exclusif  à  la  qualité  du  li- 
quide employé.  S'il  est  vrai  qu'en  France,  jusque  dans  ces 
dernières  années,  on  se  soit  généralement  refusé  à  reconnaître 
la  nécessité  des  revaccinations,  il  n'en  a  pas  été  ainsi  en  d'au- 
tres pays,  où  il  y  a  longtemps  qu'elle  a  été  démontrée  d'une 
manière  incontestable.  A  la  suite  des  épidémies  de  1822  et 
de  1826,  les  médecins  de  districts  furent  chargés  dans  dilTé- 
reotes  parties  de  TAIIeroagne  de  revoir  tous  les  individus  au- 
dessous  de  trente  ans  et  de  vacciner  tous  ceux  qui  ne  portaient 
pas  des  cicatrices  caractéristiques  de  la  vaccine  ou  qui  ne 
pouvaient  produire  un  certificat  de  vaccination.  On  ne  tarda 
pas  à  s'apercevoir  de  l'insuffisance  de  cette  mesure,  et  l'on 
ordonna  alors  de  vacciner  non-seulement  ceux  qui  n'avaient 
pas  de  cicatrices,  mais  encore  cenx  dont  les  cicatrices  parais- 
saient douteuses. 

En  1819,  les  gouvernements  bavarois^  wurtembergeois  et 
prossieB  recommandèrent  la  revaccination  pour  tous  les  su- 
jets vaccinés  qui  n'avaient  pas  atteint  trente  ans.  Toutes  ces 
mesures  furent  étendues  à  l'armée,  et  c'est  à  elles  surtout 
qu'on  doit  d'avoir  pu  recueillir  les  résultats  incontestables 
des  eflets  de  la  revaccination  sur  les  masses.  De  1829  k  1832, 
sur  des  recrues  de  l'armée  vurtembergeoise,  on  pratiqua 
tôOO  revaccinations  et  l'on  obtint  des  succès  complets  dans  la 
proportion  de  30  pour  100. 
lîes  reTaccinations  faites  dans  l'armée  prussienne  pendant 
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lé  pratiqaées  &  ses  Taccinations  officielles  par  le  directeur 
il  delà  vaccine. 

rsqu'eo  1858,  M.  le  miaislre  de  la  guerre  décida,  sur  la 
jsilion  du  conseil  supérieur  de  saoté,  que  des  revacci- 
IIS  générales  anraieul  lieu  dans  l'armée  de  Paris,  l'Aca- 
e  se  mil  k  sa  disposiiioD,  el  pendant  près  d'un  an  elle 
i  les  mardi  el  samedi  de  chaque  semaiDe,  de  nombreux 
;hementg  appartenant  aux  dilTéreuts  corps.  En  peu  de 
is  elle  atteignit  un  chilTre  considérable,  près  de  15  000, 
mnie  pendant  la  même  période  les  chirurgiens  des  régi- 
is  opéraient  de  leur  côte,  nous  avons  pu  réunir  des 
menlG  officiels  sur  prés  de  30  000  individus. 
)ns  les  reproduisons  ici  sous  forme  de  tableau  :  on  y 
tatera  que  les  résultats  partiels  ont  beaucoup  varié,  mais 
■s  groupant  on  arrive  encore  à  une  proportion  considé- 
;  quant  aux  succès  réels  obtenus  (18  pour  100),  sans 
)ter  que  sur  2258  individus,  l'inoculation  n'ayant  pro- 
qne  des  résultats  incomplets,  nous  avons  cru  devoir  les 
.er.  Il  est  bien  euteadu  iiue  toutes  ces  opérations  ont  été 
s  avec  du  mecin  humain. 
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TabUan  des  reoactiinaiions  pratiquées  sur  l'armée  de  Paris  à  CAceàimie 
impérUle  de  médecine  ou  yar  les  chirurgiens  des  règùnetHs  pettdani 
Vannée  1858. 


RÉSULTAT 
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d(*8  revaccinations. 
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DÉSIGNATION  DU  CORPS. 
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Gendarmerie  impériale 

444 

406 

8,55  Vo 

l"*   régiment    de    cuirassiers 

(garde  impériale] 

992 

111 

135 

746 

11,18 

2*                — 

850 

125 

j> 

725 

14,70 

Escadron  du  train 

496 

82 

64 

350 

16,53 

l«r  régiment  d'artillerie 

333 

101 

32 

200 

30,33 

ia«            —              achevai. 

124 

27 

» 

97 

21,77 

Régiment  des  lanciers 

982 

145 

80 

757 

14,76 

7*  compagnie  de  cavaliers  de 

remonte 

348 

198 

67 

83 

56,89 

i***  régiment  de  hussards 

610 

274 

9 

336 

44,91 

l**" régiment  de  grenadiers.. . 

1781 

720 

92 

969 

40,42 

2»                — 

1556 

142 

522 

892 

9,12 

l*'  régiment  de  voltigeurs 

2200 

490 

194 

1516 

22,27 

o                                  ^^                              .  •  •  • 

2027 

145 

95 

1787 

7,15 

4«                 — 

1975 

22 

35 

1918 

1.11 

Bataillon  de  chasseurs  à  pied. . 

762 

165 

135 

462 

21,65 

1«                 — 

681 

158 

61 

462 

23,20 

10«                — 

454 

267 

104 

83 

58,81 

17*                 — 

702 

22;t 

» 

479 

31,60 

35*  régim.  d'infanterie  de  ligne . 

392 

68 

10 

314 

17,34 

46-                — 

687 

99 

96 

492 

14,4t 

47«                — 

1143 

133 

» 

1010 

11,63 

48*                — 

6li 

69 

53 

489 

11,29 

74*                — 

958 

139 

4 

815 

14,50 

78»                — 

361 

128 

36 

197 

35,45 

79«            ,    — 

829 

166 

116 

547 

20,02 

82«                — 

465 

151 

a 

314 

48,08 

84*                — 

1145 

203 

a 

942 

17,72 

85*                — 

837 

56 

47 

734 

6,69 

91»                 — 

1012 

167 

44 

801 

16,34 

95*                — 

916 

106 

171 

639 

11,57 

98«                 — 

741 

143 

n 

598 

19,29 

lOO*              — 

1309 

154 

65 

1090 

11,76 

Sapeurs-pompiers  de  la  ville  de 

Paris 

Totaux 

871 

125 
5340 

a 
2258 

746 

14,35 

29594 

21996 

18,04  •/• 
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Ces  revaccioaiioos  onlélécontianéeg  les  années  suivantes, 
el  quoiqu'elles  aient  porté  sur  un  chiffre  de  beaucoup  infé- 
rieur, nous  en  faisons  connaître  les  résultats  dans  les  deux 
tableaux  suivants,  pour  i86&et  1865. 

Tableau  des  reuaccinations  pratiquées  sur  l* armée  de  Paris  à  V Académie 
impériale  de  médecine  pendant  Vannée  186A. 
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Train  de  la  ^rde 

2*  régiment  de  grenadiers. . . 
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7 
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75,04  Vo 

55,00 
58,33 


66,40  •/. 


Tableau  de$  recaccinations  pratiquées  sur  Varmée  de  Paris  à  V Académie 
impériale  de  médecine  pendant  Vannée  1865. 
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Traie  de  la  garde 

2*  fégiment  de  grenadiers . 
8«  — 

3*  régiment  de  voltigevrs*  • 
BataOlon  de  chasseurs  »  pied 

(garde  impériale) 

l'*  section  d'infirmiers  milit. . 
2«  section  d'ouvriers  miUtaires 

d'administraUon 

15»  —  

2*  batafllon  de  chasseurs  k  pied. 
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25 
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11 
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53 
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56,52  »/o 
28,57 
8,33 
28,00 

15,94 
49,52 

52,63 
36,36 
18,75 


41,40  •/« 
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Si  noos  ne  parlons  pas  des  années  intermédiaires  à  1858 
et  i86/i,  ce  n'est  pas  que  nos  revaccinations  sur  Tarmée  aient 
complètement  cessé,  mais  elles  ont  en  heu  dans  des,  propor- 
tions ioGniment  moins  considérables,  et  comme  nous  n'avons 
pas  sur  elles  des  renseigoements  assez  précis,  nous  avons  cru 
devoir  les  omettre.  Mais  il  résulte  des  documents  précédem- 
ment cités  que  la  plus  grande  activité  du  vaccin  animal  n'est 
fas  encore  irrévocablement  établie.  La  seule  conclusion  qui 
tous  paraisse  légitime,  c'est  que  l'action  préserva tive  du 
Taccin  ne  s'étend  pas  k  toute  la  vie  pour  on  grand  nombre 
d'individus,  et  que  Feipérience  de  chaque  jour  apprend  de 
plus  en  plus  combien  il  importe  degénéraliser  la  pratique  des 
nevacci nations.  Ce  n'e^t  pas  que  l'affaiblissement  du  vaccin 
parses  inoculations  multipliées  dans  l'espèce  humaine  répugne 
k  la  raison,  ce  n'est  pas  non  plus  que  l'idée  de  le  retremper 
à  sa  source  première  n'ait  quelque  chose  de  séduisant!  Hais 
des  probabilités  quelque  grandes  qu'elles  soient  ne  suffisent 
pa»  pour  une  démonstration  scieniiiqoe. 

Troisième  question.  —  Est-il  possible  de  créer  un  service 
de  vaccination  animale  qui  réponde  à  toutes  les  exigences  et 
qui,  loin  de  nuire  à  la  propagation  de  la  vaccine,  en  rende  au 
contraire  la  dissémination  plus  sûre  et  plus  Tacile? 

Voici,  sous  ce  rapport,  ce  que  propose  M.  Lanoix  :  Selon 
hii,  il  n y  aurait  presque  rien  |i  changer  à  lorganisation 
2|ctuelleet  les  dépenses  déjà  minimes  ne  seraient  pas  de  beau- 
ooup  augmentées. 

Pour  l'Académie,  par  exemple,  il  suffirait  d'y  faire  con- 
duire chaque  jour  de  vaccination  l'animal  vaccioifère  qui 
^rait  facilement  étendu  sur  une  table  disposée  à  cet  effet;  et 
les  inoculations  pourraient  s'y  succéder  comme  par  le  passé 
avec  une  grande  rapidité! 

Pour  les  mairies  et  les  bureaux  de  bienfaisance,  il  suffirait 
de  varier  les  heures  pour  que  dans  la  même  journée  et  avec 
la  même  génisse  on  pût  opérer  dans  plusieurs  arrondisse- 
ments et  assurer  ainsi  partant  une  vaccination  régulière.  A 
Paris  et  dans  toutes  les  autres  villes  importantes,  un  service 
de  vaccination  animale  serait  facilement  organisé  sous  la 
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direction  d'un  médecin,  et  rien  ne  serait  plus  aisé  que  de  se 
procurer  à  pen  de  frais  les  animaux  nécessaires.  A  des  épo* 
qoes  déterminées  de  l'année  et  chaqae  fois  d*aillears  que  cela 
deriendrait  utile,  il  serait  possible  de  faire  partir  de  ces  éta- 
blissements centraux  des  vaccinifères  qui  seraient  dirigés 
vers  les  villes  secondaires  qui  possèdent  presque  toutes  une 
maison  hospitalière.  Là,  on  pourrait  sans  peine  y  conserver 
le  vaccin  en  le  propageant  à  d'autres  animaux  selon  les 
besoins  de  la  localité  et  des  communes  environnantes. 

Ce  que  notre  confrère  voudrait  voir  rayonner  sur  tous  les 
points  du  territoire  de  Tempire,  se  fait  déjk  en  partie  pour  la 
ville  de  Paris.  Depuis  qu'il  est  revenu  de  Napics,  c'est  à-dire 
depuis  un  an  bientôt,  il  n'a  cessé  d'entretenir  le  cowpoxsur 
des  génisses  et  d'en  mettre  à  la  disposition  de  tous  ceux  qui 
en  ont  voulu. Le  directeur  de  la  vaccine  de  l'Académie  un  des 
premiers  a  mis  son  obligeance  à  contribution,  et  il  a  pu  déjà, 
sur  nne  large  échelle,  étudier  la  marche  de  ce  vaccin,  et  la 
comparer  à  celui  pris  dans  l'espèce  humaine.  Bientôt  M.  le 
directeur  général  de  l'Assistance  publique,  qu'on  est  tou- 
jours sAr  de  trouver  bien  disposé  chaque  fois  qu'il  s'agit 
d'améliorer  ce  qui  touche  aux  intérêts  des  malades  qui  sont 
reçus  dans  nos  maisons  hospitalières,  s'est  empressé  d'orga- 
niser un  service  régulier  de  vaccinations  animales  pour  les 
divers  hôpitaux,  et  chaque  semaine,  à  des  jours  convenus 
d'avance^  les  inoculations  y  sont  pratiquées  sous  la  direction 
des  médecins  des  différents  services.  Déjà  donc  l'expérience 
se  fait  en  grand  parmi  nous,  et  si  tout  le  monde  n'est  pas 
encore  convaincu  de  la  supériorité  de  la  méthode,  on  peut 
annoncer  qu'un  très-grand  nombre  de  confrères  sont  disposés 
à  lui  reconnaître  une  véritable  importance. 

M.  Lanoix  pense  que  ce  qui  a  pu  éloigner  certains  esprits 
tient  à  quelques  insuccès  inséparables  des  tâtonnements  qui 
accompagnent  toujours  une  expérimentation  nouvelle,  et 
voici  comment  il  les  explique  dans  une  note  supplémentaire 
qQ*il  nous  a  adressée  : 

Ce  qu'avaient  noté  en  France,  vers  1802,  les  premiers 
expérimentateurs  du  comité  central  de  vaccine,  s'est  éga- 
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lement  offert  à  son  observation  :  comme  eox,  qui  avaient 
vu  dans  leurs  premiers  essais  le  vaccin  dégénérer  tool  à 
coup,  il  a  constaté  pendant  trois  semaines  environ  (de  juink 
juillet),  Téruption  du  cowpox  profondément  modifiée;  pendant 
ce  temps,  les  résultats  dans  les  vaccinations  et  surtout  dans 
les  rcvaccioalions  ne  furent  plus  les  mômes  que  ceux  qu'il 
avait  observés  précédcmmenl. 

Au  début  de  celte  période,  les  succès  furent  moins  nom* 
breux  dans  les  vaccinations.  Il  y  eut  même  un  jour  où  les 
vaccinations  ne  donnèrent  aucun  résultat.  En  cherchant  la 
cause  de  ce  changement  il  crut  la  trouver  dans  son  inexpé- 
rience. Ccst  à  celte  époque,  qu'abandonnant  le  procédé  qui 
consiste  k  enlever  la  pustule  pour  prendre  le  vaccin  à  sa  face 
profonde,  il  se  contenta  d'exercer  une  pression  à  sa  base,  à 
I*aide  d*une  pince  à  artères  et  de  faire  ainsi  sourdre  le  vaccin. 
Or,  lorsqu'il  s*agit  de  cowpox  arrivé  au  septième  jour  depuis 
rinoculation,  la  sérosité  abondante  qu'on  obtient  de  la  pus- 
tule en  la  pressant,  n*est  plus  ou  presque  plus  vaccinalet 
tandis  que  les  cellules  des  parties  les  plus  profondes  renfer- 
ment quelquefois  encore  un  liquide  qui  a  cette  propriété. 

A  l'époque  où  survinrent  les  insuccès  auxquels  U.  I^noix 
a  fait  allusion,  il  possédait  deux  séries  de  génisses  en  expé- 
rience. Celles  de  Tune  avaient  été  inoculées  avec  du  vaccin 
jeune,  celles  de  l'autre  avec  du  vaccin  vieux,  c'est-à-dire  pris 
an  septième  et  même  au  huitième  jour  après  l'inoculation. 
Chez  ces  dernières,  les  éruptions  de  cowpox  dégénérèrent 
rapidement,  et  les  vaccinations  ou  revaccinations  qui  furent 
faites  avec  Iç  liquide  fourni  par  elles  ne  donnèrent  qaede 
mauvais  résultats.  Un  jour  même,  ainsi  que  nous  Tavons  dit, 
elles  n'en  donnèrent  aucun. 

C'est  à  des  expériences  multipliées  qu'il  a  fallu  demander 
la  connaissance  de  ces  faits.  Elles  ont  appris  que  si  dans  les 
premiers  jours  la  pustule  n'a  pas  encore  acquis  les  propriétés 
vaccinales,  elle  les  a  perdues  à  peu  près  complètement  an 
septième  ou  au  huitième  jour  au  plus  tard  ;  qn'en6n  il  existe 
une  période  pendant  laquelle  le  cowpox  jouit  de  ses  propriétés 
vaccinales  au  maximum  d'inientitét  et  que  cette  période 
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s'étend  du  eommeDcement  du  cinquième  Jour  à  la  fin  du 
sixième  après  rinoGulation.  D^où  celte  conséquence,  que  pour 
ne  pas  échouer  dans  la  transmission  d'une  génisse  à  l'autre, 
il  faut  recueillir  le  liquide  depuis  le  quatrième  jour  jusqu'à  la 
fin  du  sixième. 

Ce  n'est  pas  cependant  que  jamais  avant  le  quatrième  jour 
et  Jamais  après  le  sixième  on  ne  puisse  trouver  dans  les  pus- 
tules de  liquide  franchement  vaccinal.  Hais  il  est  bon  d'être 
prévenu  de  cette  cause  d'insuccès  qui  tient  à  ce  que  chez 
l'animal  l'évolution  de  la  pustule  n'a  pas  la  même  marche 
que  dans  Tespèce  humaine. 

C'est  pour  n'avoir  pas  dès  le  principe  connu  cette  loi,  que 
irès-probablement  les  résultats  des  revaccinations  faites  dans 
les  hApi  taux  n'ont  pas  été  toujours  aussi  satisfaisants  que 
ceux  obtenus  dans  d'autres  établissements.  C'est  là  du  moins 
l'opinion  très-formelle  de  H.  Lanoix,  qui  pour  se  mettre 
désormais  à  labri  de  pareils  inconvénients  propose,  pour 
Paris,  d'organiser  le  service  de  la  manière  suivante: 

Avoir  par  semaine  trois  génisses  vaccinifères,  et  ne  se 
servir  de  chacune  d'elles  que  deux  jours  seulement  (le  cin- 
quième et  le  sixième  après  l'inoculation). 

Voici  comment  les  choses  seraient  disposées  : 

Pour  les  lundis  et  mardis,  génisse  inoculée  le  mercredi 
précédent. 

Pour  les  mercredis  et  jeudis,  génisse  inoculée  le  vendredi. 

Pour  les  vendredis  et  samedis,  génisse  inoculée  le  dimanche. 

Il  est  incontestable  qu'il  n'y  a  rien  de  bien  difficile  ni  de 
très-dispendieux  dans  une  pareille  organisation,  et  que  dans 
une  ville  comme  Paris  et  même  dans  les  principales  villes  de 
l'empire  il  serait  très-simple  de  la  faire  fonctionner  régulière- 
ment. Mais  comment  faire  pénétrer  en  tout  temps  le  vaccin 
animal  dans  les  petites  villes  et  même  dans  les  villages^  On 
comprend  que  le  transport  des  bêtes  ne  laisse  pas  dccréer  quel- 
ques frais  et  des  difficultés.  Ce  mode  de  propagation  pourrait 
donc  être  réservé  pour  les  localités  qui  en  feraient  la  demande 
et  surtout  pour  les  temps  d'épidémie.  Dans  les  conditions 
ordinaires  il  suffirait  de  continuer  ce  qui  se  pratique  depuis 
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81  longtemps  avec  le  vaccin  bomain,  de  recueillir  te  vacciB 
animal  dans  des  tub^,  surtout,  et  de  Texpédier  à  loos  les 
médecine  qui  en  feraient  la  demande. 

Dès  le  début  une  grande  difficulté  nous  avait  paru  résulter 
pour  la  généralisation  de  la  vaccination  animale  de  la  méthode 
italienne  transportée  d'abord  parmi  nous,  et  qui  consistait  k 
extraire  le  vaccin  par  le  raclage  de  la  face  profonde  de  la 
pustule.  On  obtenait  de  la  sorte  une  bouillie  épaisse  qu'on 
pouvait  bien  insinuer  entre  les  bords  d'une  incision,  mais 
qu'il  était  impossible  de  faire  pénétrer  dans  un  tube  capillaire. 
Aussi  après  avoir  essayé  sans  succès  de  conserver  cette 
bouillie  et  même  de  faire  voyager  des  pustules  entières, 
avions-nous  le  regret  de  voir  dans  ce  fait  une  lacune  consi- 
dérable qui  mettait  la  vaccination  animale  dans  uneinré- 
riorilé  marquée  relativement  à  la  vaccination  humaine,  et  si 
celte  lacune  n'avait  pu  être  comblée,  elle  aurait  constitué 
certainement  le  principal  obstacle  à  la  propagation  de  la 
méthode. 

Fort  heureusement  il  n'en  a  pas  été  ainsi,  car  il  est  à  peu 
près  démontré  aujourd'hui  qu'on  peut  recueillir  de  grandes' 
quantités  de  vaccin  sur  les  pustules  de  la  génisse,  qu'on  peut 
le  déposer  sur  des  plaques  de  verre  et  aussi  dans  des  tubes 
capillaires,  avec  la  facilité  qui  est  connue  de  tous  pour  le 
vaccin  humain.  Maintenant  se  cooservera-t-il  aussi  bien  et 
aussi  longtemps  que  ce  dernier?  Quelques  expériences  faites 
aux  vaccinations  de  TAcadémie  nous  permettent  de  l'es^pérer. 
Uais  il  est  cependant  sage  de  réserver  un  jugement  détinidf 
à  cet  égard,  Texpérience  n'ayant  pu  être  encore  assez  souvent 
répétée  et  à  des  intervalles  assez  éloignés  pour  que  notre  con- 
viction sous  ce  rapport  puisse  être  définitive.  Tout  ce  qu'on 
peut  dire,  c'est  que  par  la  deuxième  uiéihode  acceptée  main- 
tenant pour  extraire  le  vaccin  de  la  pustule  (l'ouvrir  à  la 
surface  et  exercer  une  pression  à  la  base),  on  obtient  on 
liquide  parfaitement  clair,  transparent  et  assez  abondant 
pour  remplir  sans  peine  plusieurs  tubes  capillaires. 

Il  y  a  cependant  entre  le  liquide  fourni  par  la  pustule  de 
l'animal  et  celui  qu'on  obtient  sur  l'enfant  une  différence 
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qu*il  convient  de  signaler.  Tandis  que  celui-ci  resie  limpide  et 
De  tend  pasàs*épai6sir,  l'autre^  au  contraire,  possède  souvent 
ooe  plasticité  spéciale  qui  est  propre  à  l'espèce  animale  qui  le 
rourail,  et  qui  exige  quelques  précautions  de  plus  pour  te  faire 
entrer  dans  les  tubes.  Aussitôt,  en  effet,  que  la  pustule  de 
la  génisse  est  ouverte,  les  premières  parties  du  liquide  qui 
viennent  sourdre  à  sa  surface  s  épaississent  et  forment  une 
sorte  de  couche  fibrineuse  qu  il  faut  écarter  avec  la  pointe  de 
l'aiguille  avant  de  plonger  Texlrémité  dq  tube  qu'on  veut 
emplir.  Il  o^est  même  pas  rare  que  celle  précaution  doive  être 
prise  plusieurs  fois  avant  l'épuisement  d'une  pustule.  Notons 
aussi  que  celte  disposition  plastique  n'abandonne  pas  eutiëre- 
ment  le  liquide  qui  a  rempli  les  tubes,  et  qu'il  faut  s'attendre 
à  trouver  parfois  dans  ceux-ci,  quand  on  veut  les  vider,  comme 
on  fil  fibrineux  qui  en  mesure  la  longueur  et  qui  rend  un  peu 
plus  difficile  la  sortie  de  ia  partie  demeurée  liquide.  A  part 
cela,  et  l'on  peut  écarter  sans  peine  ces  petits  inconvénients, 
il  n'y  a  aucune  différence  à  établir  entre  la  conservation  du 
vaccin  animal  et  celle  du  vaccin  humain.  On  pourrait  donc 
en  expédier  partout  où  les  génisses  ne  pourraient  pas  aller  ; 
mais  il  faut  s  attendre  à  trouver  entre  le  vaccin  animal  con- 
servé et  le  vaccin  pris  directement  sur  les  pnslules,  les  mêmes 
différences  quant  aux  résultats,  que  celles  qui  sont  connues 
de  tous  les  praticiens  quand  il  s  agit  du  vaccin  de  l'homme. 
Comme  par  le  passée  ou  aura  plus  d'insuccès  quand  on 
opérera  avec  le  premier  qu'avec  le  second.  La  conservation 
entre  les  plaques  de  verre  continuera  aussi  k  être  de  beau- 
coup inférieure  à  la  conservation  dans  les  tubes,  et  il  serait  à 
désirer,  comme  TAcadémie  en  a  déjà  exprimé  l'opinion  dans 
ses  précédents  rapports^  qu'on  pût  renoncer  à  celle  pratique; 
ce  ne  serait  pas  un  des  moindres  avantages  de  la  vaccination 
animale  de  conduire  à  ce  résultat. 

Nous  ne  nous  élendrous .  pas  plus  longuement  pour  démon- 
trer l'intérêt  sérieux  qui  s' attache  à  la  question  que  nout 
avons  em  devoir  examiner.  Nous  avons  signalé  dans  la  vacci- 
nation animale  des  avantages  qui  paraissent  incontestables; 
noQS  en  avons  indiqué  d'autres  qui,  quoique  moins  irrévo- 
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cablement démontrés  et  ayant  encore  besoin  d'être  sanctionAès 
par  le  temps  et  l'expérience,  méritent  tonte  l'attention  des 
médecins  et  de  l'administration.  C'est  donc  à  vous,  monsievi 
le  ministre,  qn'il  appartient  de  décider  s'il  convient  d'eolrer 
dans  cette  voie  nouvelle,  et  si  cela  vous  paraissait  utile  dans 
l'intérêt  des  populations,  de  nous  fournir  les  moyens  de 
réorganiser  sous  ce  rapport  les  vaccinations  officielles  de 
l'Académie. 

Quoi  qu'il  en  soit,  nous  pensons  faire  acte  de  justice  en 
remerciant  M.  Lanoix  de  ses  intéressantes  commonicalioos. 
Il  s'est  voué  sans  réserve  au  triomphe  d'une  idée  qu'il  croil 
utile;  il  s'est  imposé  dé  grands  sacrifices  de  temps  et  d'argent 
pour  populariser  une  méthode  contre  laquelle  la  science  n'a 
pas  d'objection  à  élever,  et  sous  tous  ces  rapports  il  est  très- 
digne  d'encouragemenL 

—  La  séance  est  levée  à  quatre  heures  et  demie. 
OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Programme  de  la  séance  publique  de  rentrée  de  la  Société  impériale  et 
centrale  d'agriculture  de  France,  le  mercredi  2â  janvier  1806,  à  deui 
heures. 

Prix  Itard.  —  Nouveau  guide  du  dyspeptique,  par  M.  Badielet  (inscrit 
sotts  le  n<>  à). 

Prix  Godard.  —  Même  ouvrage  (inscrit  sous  le  n*  1*'). 

—  —  De  la  fièvre  bilieuse  hématurique  observée  au  Sénégal, 

par  M.  Barthélémy  Benoît  (inscrit  sous  le  n*  2). 

Le  choléra  et  le  congrès  sanitaire  diplomatique  international,  par  M.  le 
docteur  Bonnafont. 

La  femme  arabe  dans  la  province  de  Constantine,  par  le  même  auteur. 

Biographie  de  M.  le  docteur  Le  Bidois,  par  M.  le  docteur  Fayal-Deslon' 
grais. 

Bapport  sur  le  dernier  choléra,  par  M.  le  docteur  Elie  Marel. 

De  l'acide  phéniqne,  de  ses  dissolutions  aqueuses  et  du  phénol  aodique, 
par  M.  BabcMif. 

Statistique  médicale  des  étaUissements  pénitentiaires;  maisons  eea- 
traies  de  force  et  de  correction,  période  de  1856  i  1860,  rapport  à  Soo 
Excellence  le  ministre  de  l'intérieur,  par  M.  le  docteur  Max  Parchappe. 
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Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  la  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFTICIELLE. 

M.  le  ministre  de  Tagricaltare,  du  commerce  et  des  tra?aiii 
publics,  inTÎte  TAcadémie  à  vouloir  bien  lui  adresser,  pour 
Hie  traasmis  au  gouvernement  anglais,  une  certaine  quantité 
de  vinis-vaccîn. 

Leméine  ministre  transmet  à  l'Académie  ? 

« 

I.  Des  échantillons  d'eau  minérale  provenant  d'une  source 
située  dans  la  commune  de  Coursan  (Aude),  pour  être  ana- 
lysée dans  le  laboratoire  de  TAcadémie.  {Commission  des  eaux 
mnérales.) 

II.  Un  rapport  de  ML  le  docteur  Lambert  sur  une  épidémie 
de  variole  qui  a  régné  dans  la  commune  de  Souchet  (Moselle). 
(Commmion  des  épidémies.) 

ni.  Le  compte  rendu  des  épidémies  qui  ont  sévi  dans  le 
département  de  la  Vienne  en  1865.  {Même  commission.) 

Vf.  Une  nouvelle  lettre  de  rappel  de  rapport  au  sujet  d*un 
prétendu  spécifique  contre  le  charbon,  exploité  par  l'abbé 
FsiimiGSOir.  {Commission  des  remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE* 

I.  MM.  les  docteurs  Djhiott  et  WARirc  (de  Metz)  adressent  k 
àrAcadémie  une  note  sommaire  des  expériences  auxquelles 
ils  se  sont  livrés  au  sujet  de  la  vaccination  dite  animale. 
{Cammsânon  de  vaccine,) 
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II.  H.  McLAAD  offre  en  hommage  à  l'Acidémie,  ao  nom  de 
M.  le  docteur  Edouard  Fournie,  un  ouvrage  intitulé  :  Physio- 
logie de  la  voix  et  de  la  parole.  M.  Fournie  admet  avec  J.  Mfll- 
ler  et  avec  la  plupart  des  physiologistes,  que  Torganede  la  voix 
humaine  a  une  certaine  analogie  avec  un  instrument  à  anches, 
et  qde  c*ést,  faoll  ^  tes  divers  degrés  d'ouverture  de  la 
glotte,  mais  les  degrés  variés  de  tension  des  rubans  vocaux 
qui  déterminent  les  diverses  modulations  de  l'échelle  des  sons. 
Seulement,  tandis  que  Millier  envisage  les  rubans  vocanx 
comme  vibrants  dans  la  totalité  de  leurs  éléments  (muqueuse, 
ligament  thyro-aryténoîdien,  muscles  thyro-aryténoldien), 
M.  Fournie  s*appllqub  à  démontrer  que  la  membrane  mu- 
queuse qui  recouvre  les  rubans  vocanx  infénears  entre  seule 
en  vibration  pour  produire  le  son  de  la  voix.  Il  fait  remar- 
quer que  cette  membrane  n'est  pas  moUe  et  tottaenteuBé 
comme  dans  l'intestin,  mais  qu'elle  a  la  souplesse»  In  finesse 
et  la  transparence  des  membranes  sérenses,   dMt  elle  a 
aussi  répithélium. 

L'expéHence  tentée  sur  le  larynx  du  cadavre  prouve  que 
lés  cordes  vocales  n'entrent  en  vibration  et  que  le  son  ne  se 
produit  qu'autant  que  la  membrane  muqueuse  peut  se  déta- 
cher du  bord  de  la  corde  vocale  elle-même.  H  suffit  d'un 
faible  degré  de  dessiccation  pour  rendlre  la  muqueuse  adhé- 
rente et  pour  qne  le  larynx  devienne  aphme;  ce  qa*avait  vu 
déjà  J.  Huiler,  et  ce  qu'il  ne  savait  bomment  expliquer. 
Enfin  M.  Fournie  insiste  sur  ce  point,  que  les  lésioBS  mène 
les  plus  légères  de  la  membrane  muqueuse  dd  larynx  suffisent 
pour  amener  une  aphonie  plus  ou  moins  complète,  ce  qui 
n'arriverait  pas  si  te  corps  vibrant  était  la  corde  vocale  envi- 
sagée dans  la  totalité  de  ses  éléments.  Ce  fait  nouveau  n'est 
pas  te  seul  que  contienne  l'ouvrage  de  II.  Fournie.  Le  cha- 
pitre de  la  parole  a  fourni  à  l'auteur  l'eccasinn  de  discuter, 
avec  une  grande  élévation  de  vues,  diverses  questions  de 
physiologie  eérébrale,  et  en  particulier  le  phénomène  morbide 
de  l'aphasie. 
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LECTURESw 

i.  kl.  Alph.  GuiRiM  donne  lecture  d'an  tnémoirè  snr  lés 
fractores  da  maxillaire  supérieur  et  snr  les  moyens  de  récoti- 
natire  ces  fractures  quand  elles  ont  lien  sans  déplacement 
dés  tjragments. 

II.  Expériences  et  observations  cliniques  pouvant  êenrif  A  tsft- 
ptiquer  le  mode  (Toction  de  certaines  applications  thétapeuh 
tiques,  par  M.  le  docteur  Bsia-BàRDK.  (Commmaites  : 
lui.  Béclard,  Delpecb  et  Pidoux.) 

Les  auteurs  qui  ont  voulu  établir  une  théorie  rationnelle 
de  l'hydrothérapie,  dit  )i.  Beoi-Barde,  ont  considéré  la 
peau: 

1*  Comme  un  organe  d'eihalation  et  de  sécrétion  partici- 
pant à  Tentretien  de  la  vie,  soit  en  éliminant  certains  prin- 
cipes morbides,  soit  en  contribuant  par  ses  fonctions  normales 
à  entretenir  rorgauisme  dans  les  conditions  de  la  vie  ou  de 
la  santé; 

!t*  Gomme  uoé  expaosion  du  système  circulatoire  pouvant 
se  prtter,  au  besoiu,  à  des  accumulations  sanguines  au  profit 
des  organes  internes. 

Ces  doctrines,  très-satisfaisantes  dans  certains  cas»  ont  le 
tort  de  négliger  un  autre  ordre  de  réactivité  quia  pour  point 
de  dépan  rélémenl  nerveux  de  la  peau. 

Selon  moi,  rhydrothérapie,  je  ne  parle  bien  eutendu  que 
de  l'application  extérieure  de  l*eau  froide,  agit  le  plus  sou- 
vent par  impression,  par  impression  sensitive  perçue  ou 
non  perçue,  d'où  proviennent  des  réactions  réflexes  plus  ou 
moins  saisissables. 

L'eau,  dans  ce  mode  d'application^  possède  deux  sources 
d'action  :  la  température  et  le  choc,  qui,  maintenus  dans 
certaines  limites^  ne  peuvent  produire  d'autre  effet  immédiat 
qu'use  impression.  Les  autres  résultats  sont  les  couséquences 
de  ce  phénomène  primordial 

L'împrstoion  s'adresse  quelquefois  directement  aux  organes 
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excités,  mais  le  plas  souvent  elle  agit  sur  eux  médialement 
par  rintermédiaire  du  système  nerveux. 

Ces  notions  théoriques  ne  sont  pas  une  simple  yue  de 
Tesprit;  elles  reposent  sur  des  expériences  et  des  obser- 
vations cliniques  qui  sont  décrites  dans  ce  travail. 

G*est  par  l'analyse  de  ces  expériences  et  de  ces  faits  patho- 
logiques que  Tauteur  est  arrivé  à  la  conclusion  suivante  : 

«L'hydrothérapie  appliquée  à  l'extérieur  agit  sur  les  nerfs 
excito-moteurs  et  autres  nerfs  à  action  centripète  de  la  peau» 
en  produisant  par  l'intermédiaire  de  ces  nerfs  des  réactions 
réflexes  plus  ou  moins  appréciables  dans  quelques  organes 
ou  dans  l'organisme  tout  entier,  d 


COMMUNICATIONS. 

Extraction  de  fragments  de  sonde  de  la  vessie^ 

par  M.  SÉGiLAS. 

L'auteur  met  sous  les  yeux  de  l'Académie  les  fragments 
d'une  sonde  de  caoutchouc,  qu'il  a  extraits  de  Turèthre  et  de 
la  vessie  d'un  malade.  C'est  un  ancien  magistrat  qu'il  avait 
opéré  autrefois,  et  qui  avait  l'habitude,  depuis  cette  époque, 
de  s'introduire  tous  les  jours  une  sonde  de  gomme  élastique 
pour  faire  des  injections  et  des  lavages  dans  la  vessie.  Un 
jour,  venant  de  faire  cette  introduction  comme  d'habitude, 
en  voulant  retirer  la  sonde,  il  s'aperçut  qu'elle  s*était  brisée 
et  qu'une  moitié  était  restée  dans  la  vessie.  Appelé  aussitôt 
auprès  de  ce  malade,  à  100  liencs  de  Paris,  M.  Ségalas,  avec 
le  concours  de  deux  médecins  de  la  localité,  est  parvenu  à 
retirer  cette  moitié  de  sonde  qui  était  brisée  en  plusieurs 
fragments. 

H.  Ségalas  insiste,  à  ce  sujet,  sur  l'importance  qu'il  yak 
ce  que  les  praticiens  soient  prévenus  des  accidents  graves 
auxquels  peut  donner  lieu  la  mauvaise  fabrication  des  sondes. 

M.  J.  Cloqust  voudrait  que,  pour  prévenir  désormais  des 
accidents  de  ce  genre,  qui  sont  trop  fréquents,  on  provoquât 
de  la  part  de  radmini3lralion  des  mesures  de  surveillance 
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£or  la  fabrication  de  cet  instrument,  en  les  assimilant  sooa 
ce  rapport  aux  produits  pharmaceutiques  qui  sont  soumis  fc 
one  sarYcilIance  administrative. 

M.  Labekt  appuie  la  proposition  de  M.  Cloqaet  :  il  voadrait, 
comme  son  collègue,  qu'on  signalât  les  mauvais  produits  de 
fabrication. 

M.  BouLiT  s'élève  contre  cette  proposition.  On  ne  fait  que 
trop  souvent  intervenir  Tadministration  dans  des  choses  dont 
elle  n'a  point  à  s'occuper.  Faudra-t-il  qu'on  nomme  des  in- 
specteurs de  sondes?  Pourquoi  pas  aussi  des  inspecteurs  de 
seringues?  C'est  aux  médecins  et  aux  chirurgiens  d'exercer 
eux-mêmes  cette  surveillance. 

M.  YsLPXAn  rappelle  qu'il  «y  a  quinze  ans^  il  a  fait  lui-même 
un  rapport  sur  des  sondes  qu'un  industriel  avait  soumises  à 
Fexamen  de  l'Académie,  et  qu'il  en  avait  signalé  les  dangers. 
Cet  incident  n'a  pas  de  suites. 

— M.  Li  PnisinEirr  annonce  à  l'Académie  qu'elle  aura  à  pro- 
céder, dans  la  prochaine  séance,  à  la  nomination  d'une  com- 
mission cbaiigée  de  présenter  une  liste  de  candidats  pour  les 
places  vacantes  de  correspondants  et  d'associés  nationaux. 

DISCUSSION  SDR  LA  TRICHINE  ET  LA  TRICHINOSE. 

H.  RoBuvBT  appelle  l'attention  de  l'Académie  sur  des  faita 
qui  ne  lui  sont  certainement  pas  étrangers  et  dont  l'opinion 
publique  commence  à  se  préoccuper  vivement,  les  accidenta 
produits  par  les  trichines.  Tout  le  monde  sait  que  des  faits 
très-graves  de  ce  genre  se  sont  passés  récemment  en  Alle- 
magne ;  bien  que  rien  de  semblable  n'ait  eu  lieu  encore  en 
France,  il  s'y  produit  depuis  quelque  temps  une  certaine 
inquiétude  à  ce  sujet.  H.  Robinet  pense  que  si  l'Académie 
Toolait  s'occuper  de  cette  question,  elle  pourrait  rassurer 
Topinion.  Je  crois,  dit-il,  qu'un  de  nos  collègues,  H.  Delpecb, 
si  je  ne  me  trompe,  a  été  chargé  par  l'Académie  de  l'examen 
d'an  mémoire  sur  ce  sujet.  L'Académie  ne  pourrait-elle  pas 
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rinvitcr  à  faire  an  rapport?  Vojci,  po^^  nta  pari,  oommeDlia 
comprendrais  les  mesures  ^  prendre  poi|r  gamnlir  la  sanlè 
publique  contre  les  chances  de  ^emblable^  accidents.  Il  eûste 
un  service  d'inspection  pour  la  surveillance  de  certaines 
garées.  Une  inspection  du  même  genre  pourrait  être  iost,!- 
tuée  à  oet  effet,  ou  bien  on  pourrait  en  charger  le  servjce  qui 
existe  déjà  et  dont  le  zèle  serait  certainement  excité  par  nos 
discussions.  C*es(  Ib  une  question  d'un  très<grav6  intérêt. 

On  sait,  ep  effet,  que  dans  les  campagnes  surtout  on  tvès- 
grand  nombre  de  personnea  font  leur  nourriture  presque 
exclusive  de  viande  de  poro.  Je  demande  donc  que  le  conseil 
de  TAcadémie  vepille  bien  inviter  M.  Delpech  k  lui  faire  une 
communication  ou  un  rapport  sqr  ce  sujet.  Nous  avons  dans  le 
sein  de  TAcadéipie  tous  les  éléments  nécessaires  pqqr  ^tocider 
cette  question. 

.  M.  BouLiT  :  Je  ne  veux  pas  anticiper  sur  ce  que  PAcactémie 
pourra  apprendre  à  ce  sujet  de  son  rapporteur,  je  crois  utile 
néanmoins  d^  dire  un  moi.  Il  est  évident  qa*il  s'agit  d*une 
n^aladie  tr^grave,  mais  il  me  paraît  heureusement  très- 
facilç  de  U  prévenir; il  sqfBtpoarceladefairecnirela viande 
de  porc  à  une  température  un  peu  élevée.  Les  triehines  meo- 
rent,  en  effet,  à  la  température  de  60  degrés:  il  suffirait 
donc  de  s(^umettre  la  viande  à  la  température  de  70  d^;rés 
ei|viroiit  pour  se  mettre  k  Tabri  de  tout  danger.  Si,  en  Alle- 
magne, la  trichinose  a  sévj  d'une  ipanière  auss^  mYAb  aela 
tient  k  ce  que  dans  ce  pays  on  squnfiet  ceU^  viande  à  de  ^r^ 
mauvais  procédés  culinaires^  on  la  mange  presque  iaç^ite  ou 
fbmée  seulement.  En  France,  où  Ton  a  dés  procédés  culiiiairea 
supérieurs,  Tusage  de  cette  viande  a  é\é  jnsqq'k  présent  ^na 
danger. 

Puisqu'on  a  parlé  des  trichines,  jç  ^^isîrai  cette  occasion 
pour  appeler  l'attention  sur  un  fait  grave  qui  s'est  (la^  en 
Allemagne  et  qui  demande  qu'on  provoque  des  e^plic^tionsi. 
-^  J'espère  encore  que  ce  fait  est  apocfyphe.  tt  yn  jçor^a^  de 
médecine  a  rapporté  une  scène  qui  s*est  passera  Berlin  dans 
une  réunion  de  médecins,  de  vétérinaires  et  4e  4^(iiiants  (io 


yisiode  de  poi'c.  Uq  pauvrfi',vétériiiairvfifi  9Q«)(}'Urbattfta]ttiit 
soatepu  TopinioD  quf^  |ei{  tfiohiaes  étaient  dois  Mimil€»ie6 
inoffeiisirs,  l^assemblée  l'a  sommé  de  manger,  séance  An^te, 
dn  saQciSM)n  trîebinisé,  ce  qo'il  a  fait  immédiatement,  ajoute 
ranlenr  de  la  relation  dont  il  s'agit.  Je  trouve  que  cette 
exécution  à  mort  pour  un  fait  d'ignorance  est  chose  grave. 

M.  BmiQUiT  :  Ce  qne  vient  de  dire  M.  Bouley  est  vrai, 
Hiaifi  il  f^m  ajooUir  ponr  la  vérité  complète  du  fait,  que  le 
YétérÎDtire  dont  il  s'agit  est  allé  imméîdiatement  danà  one 
phannacift  oà  il  s'est  administré  un  vomitif. 

M.  LAGNBAy  pr^eqte  h  c§  snjet  quelques  considérations  que 
la  faible^  ^e  ^  voix  n^  noas  a  pas  permis  d'entendre. 

M.  BooLBT  :  j'ajouteraj  h  ce  que  je  vieps  dédire  qu^ p^ur 
se  mettre  complètement  ^  V^hn  de  tqute  ^sasm  d'accidfsnt, 
il  ne  suffit  pas  quf;  |e  n^pr^^^u  de  viande  soit  cuit  à  30  degrés 
^  l'ef  trieur  seulemeiit,  il  faut  qu'il  atteigne  au  moins  cette 
température  dans  tonte  son  épaisseov.  On  comprend,  en  eflet; 
qp'QR  mprcei^o  d'une  certaine  épaisseur  pourrait^  alors  qu'il 
est  chaufle  à  80  degrés  à  la  surface,  n'avoir  pas  atteint  la 
température  de  60  degrés  à  l'intérieur.  La  garantie,  dans  ce 
cas,  ne  serait  pas  complète. 

M.  GoiRARD  :  Le  service  de  l'iqapectiQn  des  damées  se  liii 
bien  à  Paris,  mais  hors  de  Paris  il  se  lait  mal  on  pas  du  tout; 
il  y  a,  à  cet  égard,  un  grand  abandon  dans  la  plupart  des 
villes  et  surtout  dans  les  campagnes.  J-ajouterai  qb  ifpent  en 
être  pour  la  trichinose  comme  pour  la  ladrerie,  question  oui 
a  été  si  bien  traitée  par  M.  Delpech;  s'il  est  vrai  qu'en  sou- 
mettant la  viande  ajtérée  à  une  cert^i^e  température  on 
obtient  la  destruction  des  ^niipajcules  nifiçibles,  jj  estççr- 
Uines  parties,  comc^e  Is)  gfâi^<^,  p|r  ^f Qt»p|pi  flMÎ,  mi^f^^ 
à  one  température  |\e|j  èlÇY^P,  pourront  écbftpper  ^  j'jidîon 
ntile  de  lacoction,  ej  cppsf^fyer  aini^i  Ips  germer  Qiorbifiques 
que  Ton  croirait  détruits.  Il  y  a»  comme  on  le  voit,  un  tcès- 
^^nd  ji||érét  à  ço  que  cette  question  soit  mise  à  l'-ordre  du 
jour. 
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M.  BoocHiiDÀT  confirme»  en'quelqaes  mots,  ceqoe  vicolde 
dire  IL  Boaley;  la  question,  ajonte-t-il,  sera  mise  à  Tordre 
do  jour. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'AGADÉUE. 

Phfiîologie  de  la  voix  et  de  la  parole,  par  M.  le  doeteor  Cd.  Foonrié. 

Traité  complet  d'accoachemeoU»  par  M.  le  docteur  Joatin,  i—  partie, 

Ussat-let-BaiDs;  étndes  médieales  sur  lei  eaax  ttaerme^niiiénles  de 
cette  station,  par  M.  le  docteur  Th.  Blondia,  médedii  înqieeteiir. 

Étude  sur  la  diathèse  urîque,  par  M.  le  docteur  Sandres. 

Étude  sur  la  difestion  et  l'alimentation^  par  le  même  auteur. 

De  l'asthme  et  des  dyspnées,  par  M.  le  docteur  G.  Sée. 

Mémoires  de  la  Société  d'anUiropologie  de  Paris,  t.  II,  a*  bsciciile. 

Norfes  offleieUe  Statistik  udgiven,  C,  n.  à  et  5. 

GcneralbereUiing  fn  gaustad  Sindssjipeasjl  for  Aaret  i86A. 

N.  557  et  558  du  Journal  de  Roanne,  contenant  un  actîcle  sur  le  eho* 
léra  en  Europe,  par  M.  de  Chasteluz.  {Ccmmiukm  dm  eftoidra.) 

Moniteur  d'hyf  iéne  et  de  salubrité  publique,  domestique,  agricole,  îB' 
dnstrielle,  par  M.  Chevallier  fils,  1'*  année,  n.  i  (janvier). 

Compte  rendu  des  travaux  de  la  Société  médicale  d'émulatîea  de  Mooi- 
peUier,  par  M.  L.  H.  Martin,  secrétaire  annuel^  1864-1865, 

Gasette  des  eaux,  n.  409. 

La  France  médicale,  n.  7  et  8. 

El  Genio  quinirgico,  n.  514. 

Gaaette  bdMomadaire  de  médecine  et  de  chirutie,  n.  4. 

t'iheille  médicale,  n.  5. 

Le  Mouvement  médical,  n.  4. 

Le  Courrier  médical^  n.  4. 

Gaiette  médicale  de  Paris,  n.  4. 

Union  médicale  de  la  Seine-Inférieure,  n.  17. 

Union  médicale  de  la  Provence.  Janvier. 

Journal  de  médecine  mentale,  t.  Y,  n.  11  et  12. 

Bulletin  de  l'Académie  royale  de  médecine  de  Bdgîque. 

L'Union  médicale,  n.  10  à  12;  t.  VIII,  n.  10. 

Gasette  des  hôpitaux,  n.  10  à  12. 

Cooptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  des  tcieooes, 
t.  LXII,  n.  4. 


SiAMGI  PU  6  PiTRUI  1865. 


PmKSIBEIiCE  HE  M.  BOIJCHARBAT. 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  Tagricalture,  du  commerce  et  des  tra- 
ma pablics,  transmet  à  l'Académie  : 

I.  Les  rapports  de  HM.  les  docteurs  LiiiiiRi,  Gasauiy 
CoimssB,  M inm  et  Lambiit  sur  les  diverses  épidémies  qui 
ont  sévi  dans  leurs  circonscriptions  pendant  l'année  1865. 
[Commisnon  des  épidémies.) 

IL  Les  comptes  rendus  des  maladies  épidémiques  qui  ont 
régné  dans  les  départements  du  Jura  et  des  Vosges.  {Mène 
commistian.) 

III  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Privât  sur  le  service  mé- 
dicnl  des  eaux  de  Lamalou-les-Bains,  pendant  l'année  186ft. 
[Commission  des  eaux  minérales.) 

TV.  Deux  lettres  de  rappel  de  rapporta  an  sujet  des  remèdes 
présentés  par  les  sieurs  Lotir  et  Nbtrat.  [Commission  des 
remèdes  secrets  et  nom>eaux.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

L  M.  le  docteur  PortofAT^  correspondant  de  l'Académie 
à  Lonéville,  écrit  à  l'Académie  pour  la  prier  de  vouloir  bien 
te  eonprendre  au  nombre  des  candidats  à  la  place  d'associé 
national  {Renvoi  à  la  commission.) 

U.  M.  Bachiracht,  consul  général  de  Russie  k  Gênes,  ayant 
lu  dans  la  Gazette  officielle  de  Venise^  qu'un  médecin  allemand 
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avait  proposé  à  l'Académie  une  sobstance  propre  à  remplacer 
la  Taccine,  prie  la  Compagnie  de  Toolorr  bien  loi  faire  cod- 
nattre  le  nom  de  ce  médecin,  ainsi  qoe  le  jugement  qu'elle 
aurait  porté  sor  cette  prétendoe  déconverle.  (Il  sera  répondo 
que  l'Académie  n*a  r^u  aacone  communication  da  Kenre  de 
celle  que  signale  M.  Btieheracht.) 

m.  M.  Baithéuht  m  Govbas  écrit  de  Pesth  ao  sojet 
d*an  prétendu  spécifique  de  son  invention  contre  le  choléra, 
dont  il  aurait  envoyé  des  écbantilloas  à  Tadmiiusti^ilion  de 
TAssistance  publique  à  Paris.  (Réponse  sera  faite  à  M.  de 
Combas,  que  c'est  ^  M.  le  ministre  de  Ttpicnlture  et  do 
commerce  qu'il  doit  adresser  sa  demande.) 

IV.  MM.  RoBUT  et  CouAn.  fabricants  d'instniipeiits  (if 
chirurgie,  mettent  sous  les  yeui  de  l'Académie  un  instrument 
dit  kystitome  caché,  qu'ils  ont  confectionné  d'après  les  indi- 
cations de  M.  le  docteur  Alphonse  Dbsii abus. 

Cet  instrument  se  compose  d'une  tige  fixe  terminée  par  on 
crochet  tranchant,  et  d'une  tige  mobile  destinée  à  cacher  le 
prochel.  Ces  deux  tiges  sont  plates  et  glissent  l'une  sur 


A  Tétat  de  repos,  l'instrument  est  mousse  et  arrondi;  dans 
toute  sa  longueur,  mais  à  l'aide  d'un  jeu  de  pédale  adapté  an 
manche  du  kystitome,  le  crochet  tranchant  devient  apparent 
et  demeure  tel  tap^  qpe  la  pression  est  e^efçée  sur  la  pédale. 

Le  but  de  l'instrument  est  d'être  introduit  dans  l'œil,  de  le 
mouvoir  dans  la  chuipbre  antérieure,  et  de  le  sortir  de  l'^il 
MBS  blesser  Piris  ou  la  cornée.  Il  as  peut  agir  que  innqna 
rppérateur  le  veut,  c*-est-4-dire  lorsque  Hextrémitéesi  arrivée 
en  regard  du  cristallin  ;  dès  que  la  déckirora  est  Aûls  k  la 
capsule,  rinstrumen|  redevient  inoffensif. 
"  Le  nouveau  kystitome  ser^  da^n^  t^ii^tf  1^  9P^MpB§  1*« 


cataracte  par  extraction,  il  donne  plas  de  aécarité  à  l'opéra- 
tenr,  et  dans  tons  les  cas  protège  Tiris  dn  malade  lorsque 

l'ipil  vient  à  se  oiQuvQir  trop  (iriwqq^menk 
A.  Crochet  tranchant  pri^è  i^  fHà  \\gfi  pfpl^tFÎe«. 
0.  Exti^ité  mousse.  Le  crochet  p^\  proMgé  VKf  li  tige 

mobile. 

\^  M.  yiBCiiow  adr^se  ^  j'Acf^déipie  )a  lettre  s niv«ikt«  * 
«  Mes  expériepces  sur  les  trichîQes  yqnfi  les  trpavfm  dam 
mon  pqvrage  que  M.  Qnjinns  a  tradnjt  en  frftQtais  :  Aw 
médecine  et   des   trichines^  à  l'u^ag$  de$  gem  4h  Wfinni^ 
IVis,  1864. 

B  Poor  c0  qqi  regi^rde  M.  Urban,  jl  a  mangé  dii  sanpiMOU 
dans  leqaçil  |1  y  fuyait  en  effet  d^  trichineSi  moJ«  e|l9s  ^tn^ienl 
moites,  M  mnlé  i|'a  pm»  été  ailtérée  poqr  çftlit--  -i t  a 

PBIX  ooniRD. 
PP»  3,  -r  lieviui. 

V  fateieule,  —  L'emptrismq  est  rexpérimentation  appli- 
quée h  la  thérapeutique. 

T  fateietJe.  —  Le  chemin  et  la  chatnp  de  FinvestigaMon 
sont  ottTerta  à  tout  le  monde. 

3*  foMcicule.  —  Le  travail  c'est  le  progrès  partout  et  poor 

lOQB. 

ÉLECTIONS, 

L'Académie  procède,  par  la  ^ia  dp  acrotin,  à  la  nami-* 
natîiMii  4*ane  oommiasion  chaifién  de  drassar  onn  liata  des 
caiididats  ao  titra  d'assopié  aaiiaaal. 

SanI  élna  :  MM.  Penonvilliers«  Blaohe,  Tardjan,  Danyan 

el  B«iay. 

L'Académie  procède  ensuite  à  la  nomination  de  la  commis- 
ami  ehaTgéedê  dresser  une  liste  de  candidats  ao  titre  d'as- 
socié étf  aagar. 

Sont  éloa  :  MM.  Laogiar,  Bouvier,  Rabin  el  Bantron. 


IM  Licrvus. 

LECTURES. 

Mémoire  tur  le  traitement  des  plaies  exposées  par  Vocdumn 
pnewnatique,  par  M,  le  docteur  Julbs  Guérin,  membre  de 
l'Académie  de  médecine. 

Le  8  juillet  1839,  j'avais  Thonneur  de  communiquer  à 
TAcadémie  les  expériences  qui  m'ont  permis  d'établir  que  les 
plaies  pratiquées  sous  la  peau,  et  maintenues  à  l'abri  du  con- 
tact de  l'air,  ne  s*enOamment  ni  ne  suppurent  et  jouissent  de 
la  propriété  de  s'organiser  immédiatement. 

Dans  différentes  communications  postérieures,  j'ai  fait 
connaître  les  applications  dont  ce  principe  est  susceptible; 
et,  soit  par  ma  propre  initiative,  soit  par  le  concours  des 
chirurgiens  de  tous  les  pays ,  la  pratique  s'est  enrichie  d'aa 
grand  nombre  d'opérations  nouvelles,  qui  ont  constitué  le 
domaine  de  la  méthode  sous-cutanée. 

Cependant  les  principes  de  la  méthode  renfermaient  des 
conséquences  d'un  ordre  bien  plus  général  et  bien  plus  élevé. 
Ces  conséquences,  je  les'avais  fait  pressentir  dès  Tannée  18&i  ; 
et,  dans  l'introduction  placée  en  tête  de  ma  première 
publication  sur  la  chirurgie  sous-cutanée,  je  m'exprimais 
comme  il  suit: 

«  J'ai  été  conduit  k  des  conséquences  toutes  nouvelles,  que 
»  je  ne  puis  pas  faire  connaître  immédiatement.  Ces  consé- 
>  quences,  si  je  ne  me  trompe,  doivent  avoir  un  jour  des 
»  applications  si  nombreuses,  elles  doivent  entraîner  des 
»  modifications  pratiques  si  usuelles,  qu'elles  pourront  être 
»  considérées  comme  constituant  un  ordre  de  faits  k  part  (1).  » 

Or,  c'est  cet  ordre  de  faits  envisagé  dans  ses  principes  et 
ses  résultats,  résultats  aujourd'hui  complètement  réalisés, 
que  je  vais  avoir  l'honneur  de  communiquer  à  TAcadémie. 

§  L  Principes  de  la  méthode.  —  Les  plaies  sous-cuta- 
nées, celles  qui  sont  pratiquées  sous  la  peau,  à  l'abrî  du  con- 
tact de  l'air,!  et  maintenues  à  l'abri  de  ce  contact,  ne 


(1)  Essais  ntr  la  méthode  souS'^!uittné9.  ln-8,  Paris,  1841,  p.  8  et  9. 
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ft'eofliaulieBl  ni  ne  soppurent.  Cette  loi  ne  sonflre  pas 
d'exception  :  ni  le  nombre  des  plaies  pratiquées  extempora- 
némeni  ehez  le  même  indivîdo,  ni  lear  étendne,  depuis  le 
stfliple  oordon  teDdineox  jusqu'aux  masses  musculaires  les 
pins  Yolumineuses,  ni  la  nature  du  tissa  divisé  :  tendon» 
muscle,  artère,  yeine,  nerf^  tissu  cellulaire,  glandes  et  os, 
ne  modifient  la  constance  invariable  du  résultat. 

Cependant  si  cette  immunité  générale  et  absolue  des  plaies 
soos-calanées  tient  à  l'absence  du  contact  de  l'air  et  à  la 
protection  que  le  tégument  cutané  oppose  à  ce  contact,  on 
devait  être  conduit  à  rechercber  s'il'ne  serait  pas  possible  de 
procarer  artificiellement  h  toutes  les  plaies,  m\  plaies  expo- 
tées^  c'est-à-dire  à  celles  qui  intéressent  à  la  fois  la  peau  et 
ks  tissus  sous-jacents,  et  qui  sont  fatalement  tributaires  de 
Tinflammation  soppurative,  des  moyens  de  protection  équi- 
valents à  la  protection  cutanée,  et  d'assurer  ainsi  à  ces  plaies, 
conme  anx  plaies  sous-cutanées,' l'immunité  la  plus  complète 
et  le  bénéfice  de  l'organisation  immédiate. 

Tel  est  le  problème  que  je  me  suis  proposé  de  résoudre  à 
partir  de  mes  premières  opérations  sous-cutanées,  et  à  la 
solution  duquel  je  n'ai  cessé  de  travailler  depuis  bientôt 
trente  ans. 

La  première  idée  qui  devait  venir  à  l'esprit,  et  qui  a  été 
en  eflèt  l'objet  de  mes  premiers  essais,  était  de  recouvrir  les 
plaîen  d*nne  enveloppe  qui  les  isolât  de  l'atmosphère.  Hais 
cm  tentatives,  variées  de  toutes  les  manières  et  reproduites 
après  moi  par  différentes  personnes  et  dans  différents  pays, 
n'ont  prodoit  aucun  résultai,  si  ce  n'est  peut-être  de  faire 
considérer  comme  illusoires  toutes  tentatives  de  ce  genre,  et 
d'ébranler  la  confiance  dans  le  principe  même  qui  les  avait 
inspirées. 

Je  ne  me  suis  jamais  laissé  détourner  de  mon  but;  et,con- 
vainca  de  la  sûreté  du  principe  qui  me  guidait,  je  cherchai  à 
me  rendre  compte  de  l'insuccès  de  mes  premières  applications, 
d  j'y  parvins. 

Je  ne  tardai  pas  à  reconnaître,  en  effet,  que  lorsqu'on 
oiferme  une  partie  lésée  dans  un  espace  clos,  même  lorsqu'on 


fM  LicmiB. 

a  eo  8WI  d'eipuber  de  cet  espace  tout  l'air  qull  reaMntii, 
jnsqa'à  la  miae  en  coDiad  de  la  poche  enveloppilite  ftTec 
l'organe  eiiTeloppé«  je  ne  tardai  pas  à  recoliiiidtre,  dis'ie, 
qae  les  produits  exhalés  oa  excrétés  de  la  peau  et  de  M  pliie 
ont  pour  effet  de  soole?er  peu  à  peu  Teuveloppe  prolectriœ 
et  de  la  détacher  de  la  plaie  contre  laquelle  elle  a? ait  Hiomea- 
tanément  été  appliquée. 

Ce  premier  inconvénient  en  entraînait  deux  ântros  i  ou 
bien  Tair  s'introduisait  entre  les  ineinbranes  eaveleppaatK 
et  la  plaie,  et  rendait  toute  protection  illusoire;  ou  bien  Itf 
produits  exhalés  et  excrétés,  continuant  à  s'accunulâr dans 
l^espace  clos  entourant  la  plaie,  y  réalisaient  une  atmosphère 
d'éléments  potrescibles  plus  dangereux  que  l'air  loi-mèfflt. 

il  y  avait  donc  à  se  prémunir  contre  le  triple  iaconvéaioil 
de  la  pénétration  de  Tair  dans  les  appareilsi  de  raceomnlatiou 
dés  produits  exhalés  ou  excrétés»  et  de  la  putrêfadion  de  ces 
produits  au  sein  d'une  atmosphère  centinée  enveloppant  It 
plaie. 

Je  ne  parle  que  pour  mémoire  d'essais  beaucoup  plas  gros- 
siers, lesquels  ont  consisté  k  enduire  le  siège  de  la  plaie 
d'une  couche  plastique  imperméable,  d'une  sorte  de  colle 
adhérente  aux  parties  et  se  confondant  avec  elles.  Hais  c» 
essais,  dool  il  est  presque  superflu  de  nignaler  le  Viceradieal, 
n'ont  eu  aucune  espèce  de  résultat»  Outre  TimiiOs^bilité  de 
réaliser,  avec  la  précision  et  la  fixité  nécessaires,  oe  syalènse 
d'occlusion,  il  serait  inséparable  d'un  inconvénient  neiiTeao, 
la  suppresssion  des  fonctions  excrétoires  de  la  peau,  laqvelle, 
à  Uu  certain  degré  et  dans  une  certaine  ète&duei  peut  oœa* 
sionner  la  mort,  ainsi  que  l'ont  démontré  les  exp^enœs  de 
FourcauU. 

Pour  parer  à  ces  difficultés  et  prévenir  ces  inconvénients, 
il  fallait  donc  trouver  le  moyen  : 

1*"  De  maintenir  les  plaies  dans  un  espace  conipléteaient 
fermé  à  l'air; 

^^  be  les  maintenir  constamment  recouvertes  d'une  meai* 
brane  ou  peau  artificielle  qui  se  moulât  et  se  maiatlnt  à  tons 
les  instants  moulée  sur  les  surfaces  enfermées. 
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3*  Il  falUtt  éh  bbirë  que  cette  application,  qadiqoe  dôn- 
titatteëiftniiiédiâtie,  iie  ^'oppô^fti  pas  à  Teiercice  physiolo^ 
giqne  deè  ethltàtioii^  et  des  excrétions  cutàhées;  qu'elle  les 
rat«)H8fttaaèonti*aire; 

&*  Que  cette  occlusion  et  cette  application  ne  pei'tnissent 
pas  là  stag[ti&ln)D  des  produits  exhalés  ni  dès  liquides  épan- 
cMs ;  <}iiMle  prévtht  là  putiréraction  des  uns  et  des autieS)  él^ 
i!(*epp«Àl  iHblé^saniment  k  letii^  ateorption. 

Eh  Qû  met;  il  fallait  que  Tenvéloppe  protectrice  des  plaies 
réalisât  de  tout  point  les  bienfaits  de  Tenréloppe  cutanée. 

Ce  Mit,  je  crois  l'avoir  atteint  par  le  systèrtie  d'appareils 
tonl  je  vais  donner  côhnaissancé. 

§  IL  Appa^rtitt  propres  à  réaliser  l*t)cclusx(m  pneumatique 
At  frftties  e±pài^f^:  -^  Ces  ia|)pareils  coûsistent  : 

1*  En  un  récipient  métallique  parfaitement  éUhché,  d'une 
eapaeîté  Tarîébte,  dlans  lequel  on  a  fait  lé  Vide,  bc  réicipicnt 
muni  de  deux  robinets  et  d*un  indSéateur  At  vide  ; 

S^  D'une  série  d'eùveloppes  du  manchon^  de  caoutchouc 
fahatalBé  de  9  millimètres  d'épaisseur,  à  utae  où  deiix  ouver- 
tareS)  de  fer^  et  de  dimensiob  Variées,  él  telles  qu'elles 
pnkaent  ^'adapter  aisément  k  toutes  les  parties  du  corps  :  ces 
esteleppeis  «ont  menies  à  utte  de  ieùts  èxlrétnltés  ou  sut*  le 
(Até  d'aÉ  tébe  de  caoutchouc  VUlcabisé,  tàpable  de  résister 
à  la  presaioti  atmosphérique; 

%^  D'une  série  d'enyeloppes  intéhnédiaires  de  tissu  élas- 
tique très-fin,  perméable,  de  façon  à  se  mouler  sur  les  partieâ 
^ai  deiTeet  fltre  enfermées  dans  les  manchons  de  caoutchouc. 

Muni  de  ces  trois  ordres  de  moyens,  j'introduis  le  knembre 
blessé  préaleblement  recouvert  de  l'enveloppe  de  lissu  per- 
méable, itaee  le  manchon  de  caoutchouc  ;  l'ouverture  d'entrée 
de  ce  dernier  ayant  été  calculée  d'un  diamètre  ^uflisant  pout* 
embrasser  par  uee  pression  élAstique  tlrës-modérée  Ta  circon- 
léreaee  du  membre  enveloppé. 

Le  membre  étant  introduit,  je  luets  l'intérieur  du  mancholi 
qui  le  reeoaTre  en  rapport  avec  le  récipient  pneumatique  paf 
t'ûiteniiédiaîre  du  lobe  iMoriApreaaiMe;  imtnèdiateiiient  Yâli 
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nrfiMe;  enfin,  si  les  plaies  offrent  des  solutions  de  continaité, 
des  anfraclQosités,  comme  dans  les  fractures  compliquées,  ces 
solutions  de  continuité  et  ces  anfractuosités,  recouvertes 
d'une  plaque  intermédiaire,  se  comblent  incessamment  par 
les  sécrétions  plastiques  qu'il  provoque. 

Lefi  effets  physiologiques  de  Tènveloppe  intermédiaire  ne 
sont  pas  moins  évidents.  En  vertu  de  sa  perméabilité,  elle 
bTorise  et  provoque  incessamment  les  fonctions  excrétoires 
de  la  peau  ;  elle  empêche  ractibn  vésicante  des  plis  formés 
par  le  retrait  du  manchon  de  caoutchouc  ;  enfin  elle  permet 
au  besoin  Tiniroduction,  la  circulation  et  lé  renouvellement 
îoceasant  de  toute  substance  médicamenteuse  liquide  ou 
gueuse  propre  à  hâter  la  cicatrisation  des  plaies  ou  à  com- 
battre leurs  complications. 

Les  effets  physiologiques  de  l'enveloppe  imperméable  sont 
des  plus  considérables. 

Les  plaies  sont  constamment  maintenues  à  Tabri  du  con* 
tact  de  Tair  ;  la  douleur  produite  par  ce  contact  n'existe  pas; 
les  altérations  de  liquides  résultant  de  l'action  des  gaz  de 
Tair  ou  des  levains  organiques  qu'il  tient  en  suspension  sont 
empêchées;  la  compression  uniforme  et  graduée  qu  elle  permet 
favorise  le  dégorgement  des  parties  enveloppées  et  le  rappro- 
ehement  des  parties  séparées;  finalement,  elle  prévient  l'inflam- 
matiOQ  floppurative  de  la  plaie  et  provoque  d'emblée  le  tra- 
vail d*organisation  immédiate,  lorsque  les  tissus  lésés  ne  sont 
le  siège  d'aucune  complication  pathologique  capable  de  rem* 
plaeer  sous  une  autre  forme  l'incitation  pyogénique  de  l'air. 

Des  différents  effets  mécaniques  et  physiologiques  qui 
vîennieAt  d'être  formulés  se  déduisent  une  foule  d'applications 
^mrgicâles  qu'il  n'entre  pas  dans  mon  intention  d'énu- 
mérer,  ni  même  d'indiquer  aujourd'hui.  Je  me  bornerai  à  en 
eiler  quatre  catégories,  toutes  relatives  à  des  plaies  ou  k  des 
léaîoiis  tranmatiques  récentes,  et  dans  chacune  de  ces  caté- 
gories^ je  rapporterai  un  fait  pratique  réalisé;  ces  faits'per- 
nettnmt  de  comprendre  dès  aujourd'hui  le  caractère,  le 
ftonbreet  l'étendue  d'un  premier  ordre  d'applications  de  la 
Bélliod«  que  je  viens  de  faire  connaître. 

T.  nxi.  n*  io.  26 


pRtîfi. 

Bi  —  CoDime  fait  kppàrteDàivl  à  la  seunde  «HéfliHMr  J< 
dtefai  «a  jeune  garçon  de  neuf  «as,  l«qi)ftt  »'éiiii<  Ewamèi 
m  (StnBiadt'.  fetf  deux  osderaTBU-bnst.avts  soMmïiimMh 
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la  poiB  do  ftvsmeni  «apéîiatr  dt  mdkMi.  U  frMùre  a;Mt 
^rMpîtfW  TMiveniinre  cutanée  rwoovevto  d*oti  mofoeante 
diaeliilM  flOBUDéi  ie  membre,  fréaltfbleiiievi  enteuié  d'aM 
baiid»  jnoalée,  iuijais  dans  rapfnreil  iroU  heoresnfMrte  Vécdh 
deau  ijt  qualrièimi  jonr  iâ  frtaia  «ntatiée  tiaU  eoaiptëfteeMM 
fernèe,;  l'eafanit  nkraîl  eu  ni  fièvre  ni  fe«|Miifidre  ^n^pMm^ 
d'iaflaairoaiiaik  JLe  mcnhielHt  miadam^  un  appaMit  det^anon 
amidenaâ,  lei  4a  gaériton  s'aal  «factoée,  sans  ^oampHcatièii 
aucnne,  en  trente-cinq  ioana. 

C  f*-r  fiagiiae  faii  appasieaaiit  à  la  troiiièaie  oat%H4e,  je 
citerai  («ne  a»palali»aieeniaae,fHtatiqaée  le  19  août  dernier 
par  Jl.  le  danteur  Demarqaay^  à  la  Maison  «loaicrpale  de 
faiiié,4èez  an  bammt  attetnc  depaisadeat  ans  et  «tumaar 
Uaacke  aDppnréa  an  genou  droit 

Celle  ampalAlieD,  pratiquée  à  Tiiaioa  da  liera  asoyen  avec 
ie  tiâtB  inftEieQrde  lacaisie,  ofrait.daox  lambeanx  d'inégale 
dtamiaioa.  L'aaAéaîaart  plas  long  >et  plus  «ioee,  fol  rabalto 
aar4a  poatérioDr  <tt  uMbimenu  rapproché  de  «elai^oi  4  Taide 
de  sept  points  de  sulare.  IndépendaaioieiH  dé  la  ligatare  de 
kcmrale,  oa  gaand  nonlMw  d'notras  ligatures  avaient  été 
îaléaaaar  les  deux  sorfaoes  de  seclieii  des  lanïbeaax,  «en 
aarle  qae  laa  aarfaoes  m  «e  trouvaient  que  rapprochées  et 
conlacl  immédiat.  Le  moignon ,  convenablement 
u  fat  placé  dans  l'appAMil.  Le  récipient  pneumatique 
Bar^aak  an  vide  de  57  d^rés.  Le  matade  n*avait  été 
i|a'iBcoaiplélemattt  «Uoioformisé  ;  il  avait  beaucoup  HR>frfnrt 
ëa  rkaplaalalion  des  aiguittes  ^  nature.  Cependant  H  n^^ 
prouTa,  le  jour  de  Topération  ni  les  jours  suivMlS,  Iri  frisson 
Bîiéma;  ai^l'éiat  dé  4a  ^u,  Pabsence  de  tout  travail  fl'in- 
sapparalîve  dans  le  -moignon,  permirent  d*en- 
l'appareil,  ie  eeptiéme  jour  de  l'opération.  Cependant 
caiattièvwmit  prémaluré,  quant  à  la  solidhéde  la  réunion, 
fut  suivi  d'un  peu  d*éraillemenl,  de  ii  k  5  millimètres  environ, 
daa  borda  de  jonction  des^deox  lambeamt.  Cet  Incident  permit 
da  «aoautar  T etiatenee  de  colonnes  charnues  rougeâtres, 
éëiéca-ealia  lea  bords ièràillés.  Mais  le  centre  et  le  fond  de  la 

MUévetnett  eotnMéttpaar  la  matière  plastique 
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qui  s'y  était  épaûchée.  L'i 
jusqu'au  9  septembre,  c'ei 
jours.  Durant  tout  ce  temi 
de  la  plaie,  aucun  symp 
aucun  Irouble  général  lié  a 
était  solideet  complète  au 
correspondant  à  la  ligatui 
enlevée  sans  effort  de  tr 
passage  était  fermé  dès  le 

Nous  avons  noté  pendan 
phénomène  qui  caracléris* 
lion  de  l'appareil.  Ao  cei 
rapprochement  des  deux  I 
tant  du  rapprochement  inc 
la  cicatrisation  s'opérait,  i 
des  surfaces  correspondani 
de  la  pression  atmosphériq 
par  l'écartement  des  sur 
i'épanchunent  plastique. 

M.  Demarquay,  dont  je 
cours  intelligent  etdésint^ 
dans  son  excellât  Traiti 
jt  été  témoin  d'un  fait  oi 
B  H.  Guérin  a  réalisé,  au 
B  qg'il  voulait  atteindre.  I 
ganisation  immédiate  des 
étendues  et  les  pins  gra* 
pneumatique. 

D.  —  Le  fait  suivant,  a| 
c'est-à-dire  aux  plaies  pa 
destruction  des  tissus,  fn 
des  os,  montrera  la  demii 
de  la  nouvelle  méthode. 

Le  28  août  dernier,  j 
phique,  i  Reims  pour  ui 
paume  de  la  main  empori 
Cette  explosion,  provoque 
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cartouche  dans  son  mandrin,  avait  déterminé  la  déchirure 
complète  de  la  panme  de  la  main.  La  charge,  en  se  frayant 
vu  passage,  avait  broyé  les  chairs,  coupé  les  artères,  dilacéré 
les  nerfs  et  les  tendons,  et  produit  la  fracture  comminutive 
du  quatrième  métacarpien.  La  peau,  déchirée,  et  retirée  du 
dos  de  la  main,  laissait  à  découvert  les  articulations  méta- 
carpo-phalangiennes;  et  l'ensemble  4e  la  main,  horrible  b 
voir,  ne  présentait  plus  qu'une  masse  informe,  où  Ton  dis- 
tinguait les  doigts  gonflés  et  déchirés.  Avant  mon  arrivée, 
qai  n'eut  lien  que  seize  heures  après  l'accident,  le  blessé 
avait  reçu  les  soins  intelligents  de  MM.  Gailliet,  chirurgien 
de  l'Hôtel-Dieu  de  Reims,  et  Slrapart,  tous  deux  professeurs 
à  l'Ecole  de  médecine  de  cette  ville.  L'artère  cubitale  avait 
été  liée  et  la  main  placée,  en  attendant  mon  arrivée,  sous 
une  irrigation  continue.  C'était  un  cas  d'amputation  immé- 
diate. Après  avoir  exposé  à  mes  confrères  le  système  de  pan- 
sement qui  me  faisait  espérer  de  pouvoir  conserver  le  membre, 
sous  procédâmes  à  tous  les  préparatifs  de  ce  pansement.  Il 
était  minoit  et  l'accident  était  arrivé  à  huit  heures  du  matin. 
Nous  fîmes  une  quinzaine  de  sutures,  destinées  à  rapprocher 
autant  que  possible  les  lambeaux  de  peau  déchirés  et  détachés; 
nous  enlevâmes  les  parties  broyées,  nous  en  excisâmes  quel- 
qoes-nnes^  débarrassâmes  la  plaie  des  caillots  et  du  sang 
extraTasé.  La  plaie  ainsi  nettoyée,  nous  plaçâmes,  au  devant 
de  l'excavation  produite  a  la  paume  de  la  main  en  avant  et 
en  arrière,  deux  plaques  minces  de  cuir  bouilli  vernissé,  de 
façon  à  empêcher  les  parois  de  la  poche  de  caoutchouc  de 
pteétrer  dans  cette  anfractuosité^  et  surtout  pour  faciliter 
l'exsudation  plastique  qui  devait  combler  cet  espace  vide.  Le 
tout  ayant  été  recouvert  d'une  bande  et  d'un  tafletas  très-fin 
de  gnttarpercha,  arrosé  d'une  solution  légère  de  perman- 
ganate de  potasse,  la  main  fut  introduite  dans  l'appareil , 
celai-ci  mis  en  rapport  avec  le  récipient  pneumatique  k 
65  degrés.  Il  était  trois  heures  du  matin  lorsque  le  panse- 
ment fut  terminé.  L'irrigation  fut  continuée.   Le  malade 
s'endormit  presque  sans  souffrir  jusqu'à  sept  heures  du  matin. 
A  son  réveil,  il  était  calme,  n'avait  éprouvé  aucune  apparence 
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La  «ystëme 
intelligence  el 
(}aî  avarevl  t'a 
letin  dt  l'état 
It  n'y  atait  eu 
jamais  élevé  a 
g«néril«kh| 
meMbre  M(8S 
boarj^ons  cinl 
surface  de  la  ( 
cnrinMéfr  et  de 
ciih^ttièMejon 
d'antres  trace 
[Joints  de  ]att 
ctiement. 

fVndant  l'ii 
semenC  jnsqo 
partJcnlarités 

Les  partiel 
produit,  pend 
parties,  attiré 
^es  dans  le  f 
néeâ  jasqn'à  1 
dait  tomber. 

La  Bdppur 
éliminer  est  i 
tration  pnruti 
tion.  M.  Gain 
flottants  et  le 
complications 
ni  accident  i 
d'appétit,  ni  t 
continué  &  bo 
sonne  en  sas) 
cours  du  Irai 
dbuleur  très-E 
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se  piiseate  jK>ip  raiy[iect4*im«  «ato  wirnale;  ta  dHtêfm, 
(rès-caractéristiqae  de  la  méthode  employée»  oiïvfi  i^  gpp»» 
r?oce8i]e  h  peau  aornialej  i^Ài'exie|»tîoi4'M«iMi4ire 
de  la  ba«e  du  médioaet  deJ'anaolaû^  «t4e  ji|  ^rle  tf«  oMg^ 
▼emeot  de  «es  deia  dpigta,  k  mio»  A  li^paa  d«<teitfwte, 

a  récupéré  sa  forme  et  ses  fonctions  normales. 

Le  sQjet  de  mie  olmrwiim  a  Me»  fmt%  m  reidftà 
Paris  poor  se  laisser  exeouoer  par  lee  pemmaia^  eeki 
intéresserai»,  etdajDsce  iuU  il  est  piéseii  à  4^itaiéaaee. 

le  o'însiiterai  jfM9  aqjeord'Imt  sor  les  déreiepiMiiiiitle  «i  im 
applications  des  idées  et4es  laits  «apayésdaM  ^  ^twml  U 
mesnfBi  d'eo  aroir  indiqué  le  pMK  <ia  d^iarii  t'tfaiîr  «t 
montrera  k»  coaséquenoes. 

M.  YBLPiiu  ;  fai  le  laaUieQrt  q^zad  je  faU  dee  wanf^oi» 
snr  les  îDvenjieos  de  H,  l  (kMn.  d'être  aenaîdéré  $mm  na 
opposant  syslématiqne»  Cela  me  ^ne;  wais  e<Mn«e  iJ  f  a 
trente  ans  qne  aons  eo  sommes  %  am  abier^atieos  4'aii«- 
}oQrd*hai  n'ai^veront  f  nère  la  sijiiatieo. 

Je  rappellerai,  d'abord^  au*iljr  a  mvirm  yi^gHiw^VMh 
H.  Joies  Gajot  a  fait  da9s  le  j^ervîce  de  Roux  de«  Ufir'mc^ 
analqgaes  k  celles  ioni  H.  GoériA  vienl  déparier^  Selot 
M.  Coyo^,  son  appareil,  qui  du  reste  était  très-ippmpliiiué» 
donnait  d*exce11eDi$résnliats  J)  p'eoest  pas  moins  \'im  qu'il 
n*est  pas  resté  dans  la  pratique.  Je  m^onnais  que  ie  mojrei) 
proposé  par  M.  Guério  est  plus  complei;  il  repose  sur  hm 
antre  base,  sur  les  principes  de  la  méthode  soïis^eplepéav 
aïoquels  il  f attache  ce  novveau  mode  de  traUement.  J^  ne 
▼en  pas  examiner  ces  principes  eQ  ce  momeat^  je  les  ai  ai 
souTeat  examinés  ici  qu'il  est  iontile  d'y  revenir  aajoord'btti* 
le  mcjdeinande  seolemept  si  Pemploi  d*tia  appareii»  q^ii  me 
parait  compliqué  et  qu'i]  a'est  pas  facile  a9;x  cbirar^eya  de 
se  procurer,  est  véritablemeat  nécessaire^  e4  j'Avoae  (jae 
cette  nécessité  ne  m^est  pas  démontrée  par  les  UuiJi  que 
Tient  de  rapporter  M/Goérin. 

Je  Tois  d'abord  une  plaie,  résultant  d'une  incision  crociale 
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V.  GoÉUN  :  Je  n'ai  que  qnelqoes  mois  à  répondre  à 
M.  Velpeao. 

Et  d'abord  sa  mémoire  loi  fait  défaut  pour  ce  qui  concerne 
l'appareil  de  M.  Jules  Guyot;  cet  appareil,  en  effet,  destiné  à 
montrer  l'inOuence  de  la  chaleur  sur  la  cicatrisation  des 
plaies,  aTait  pour  but  de  maintenir  les  plaies  dans  une  atmos- 
phère chaude,  et  non  de  les  soustraire  au  contact  de  l'air. 

En  second  lieu,  leis  critiques  de  H.  Velpeau  relativement 
aox  hits  que  je  viens  de  faire  connaître,  tombent  à  faux  ;  elles 
sortent  de  ma  thèse.  En  effet,  le  résultat  auquel  j'arrive  au 
moyen  de  mon  appareil,  est  d'empêcher  l'inflammation  sop- 
pnrative  des  plaies,  inflammation  qui^  sans  aucun  doute,  se 
serait  développée  dans  les  cas  que  j'ai  rapportés,  si  je  n'avais 
eu  recoarsà  ma  méthode.  Du  reste,  c'est  un  point  sur  lequel 
j'insisterai  quand  l'Académie  aura  plus  de  temps  pour  m'en- 
tendre. 

Enfin*  depuis  trente  ans  que  j'ai  posé  les  principes  de  la 
méthode  sous-culanée,  M.  Velpeau  ne  parait  pas  encore  me 
comprendre;  cela  m'étonne  de  la  part  d'un  homme  aussi 
éminent,  d'autant  plus  que  ma  méthode  a  été  comprise  ^n 
monde  entier»  et  qu'elle  m'a  valu,  comme  on  le  sait,  un  prix 
de  l'Académie  des  sciences. 

H.  YaLPiAU  :  M.  J.  Guérin  se  prévaut  d'un  prix  qui  lui  a 
été  donné  par  l'Académie  des  sciences  ;  ce  prix  lui  a  été 
aecordé  non  pour  les  principes,  mais  pour  la  généralisation 
de  la  méthode  sous-cntanée. 

M.  LisaiT  :  Je  suis  loin  de  m'élever  contre  le  mérite  de 
l'invention  de  H.  Gnérin  et  la  valeur  de  la  méthode  sous- 
cutanée.  Je  veux  seulement  faire  observer  que  la  pensée  de 
soustraire  les  plaies  à  l'action  de  l'air  a  occupé  de  tout  temps 
l'esprit  des  médecins,  et  qu'ils  ont  toujours  fait  des  eflorts 
pour  atteindre  ce  but.  Je  rappellerai  en  particulier  an  antour 
tiop  peu  connu,  qui  écrivait  il  y  a  plus  de  deux  siècles. 

M.  J.  GuiiBiN  :  César  Hagatus  :  De  raratamiione  mdnerum..* 

M.  Labsby  :  Oui,  César  Magatus,  qui  a  fait  un  travail  véri- 
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depnif  tes  temps  lesflMi  r%irié|  jpfrfè  9m  i«mv  par  M.  le  docteur 
Maréchal,  à\  b%  6*  et  7*  ilucicules. 

Congrès  afchéologiqiia  intemationeU  organisé  par  rAcadémie  d'archéo- 
logie de  Belgique^  de  concert  avec  la  Société  française  d'archéologie. 

Helso-och  i^ukwarden^  sundhets,  collegii  under4am||iQeiiit^)|i9»|'or 

aretfSfIS. 

Znr  entstehungsweise  und  Diagnose  der  Fracture  des  Orbitaldaches,  von 
der  Hermann  Friegberg  in  BerUn. 

Ëtnde  sur  les  ganglions  nerveux  périphériques,  par  M.  le  docteur  1.  F.  B. 

Polailto. 
Le  choléra  en  Egypte,  par  M.  Golucci-Bey,  directeur  de  l'intendance 

sanitaire  à  Alexaadrift. 
BuBatin  de  l'Académie  impériale  de  médeciae,  L  XXU,  n.  8. 
Gazette  des  eaux,  n.  âlO. 
La  franco  médicale,  n.  d  et  16. 
B  Oenle  qiûntrgfeo,  a.  Hh. 
MMta  géâéral  dm  thêfapMlIcpit,  tO  Jmvior. 
Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  3. 
bi  BannaB  aiédîoale  Iriagaiio  «t  étrangèrt,  3i  jaii^Év* 
^oomi^  4f  ittédedne  vétérîQaira  miUtairt ,  n,  9. 
Anaalea  dd  la  Société  d'^iydrologie  médicale^  9*  Uifi«mq». 
Gaaetto  haibdoinadaire  de  médecine  et  de  cÛiurgie,  n.  ^. 
Gaiette  médicale  de  Strasbourg,  n.  4. 
Revue  de  thérapeutique  médico-chirurgicale,  n.  4. 
Le  Mouvement  médical,  n.  Ô. 

U  CowilM  m4diaai«  g*  5« 
Cgigite  médi^aU  de  PariSt  lu  5. 
It'AhcOlo  nédîoglei  B.  6. 
L'Union  médicale,  n.  13  à  15. 
Gaaette  des  hôpitaux,  n.  13  à  15. 

Otmytea  ntiA$Ê  héMemaMres  deé  séaikcas  de  TAcadémle  des  sciences, 
t.U»«li»B. 


'  ,  '   • 


stiWX  va  13  vtniR  1696. 


pbAsibbmcb  de  m.  bovcharbat. 


Le  procès- verbal  de  la  deniière  séance  est  In  et  adopté. 
CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

tf.  le  mioistre  de  l'BigricaitDre,  do  commerce  et  des 
vaux  pablics,  informe  l'Académie  qa'ane  somme  de 
10  francs  lai  sera  allouée  par  son  département  pour  .espé- 
Dces  à  faire  sar  la  vaccination  dite  animale.  [Commiatm 

Le  même  ministre    écrit  k  l'Académie  poar  loi   rap- 

ler  nne  demande  de  vaccin  en  faveur  du  goaveraemeni 

^ais,et  transmet  en  même  temps  on  certain  nombre  di 

tes  de  vaccin,  qui  lui  ont  été  adressés  par  H.  le  docteui 

ndry  (d'Évrenx). 

Le  mtoe  ministre  adresse  k  l'Académie  : 

[.  Un  rapport  de  H.  le  médecin  en  chef  de  l'hApital  mili' 

re  thermal  d'Amélie-les-Baios,  snr  les  malades  qui  on 

t  Dsage  de  ces  eaux  pendant  l'année  186b.  [Commimon  de 

IX  miti&alet.) 

[[.  Un  mémoire  de  H.  Jouai  suroneépidémiederoDgeoli 

ive  qaî  a  régné  dans  le  canton  de  la  Ferté-sor-Amance 

Mnrnûft'on  dei  épidémie*.) 

III.  Un  rapport  de  M.  le  doctenr  RÊGima  sur  nne  épidémi 
)lériqae  qui  a  sévi  k  Reimering  (Moselle).  [CommitÊÙm  de 
idémiei,) 

IV.  Les  comptes  rendus  des  maladiesépidémiqnes  qui  on 
pié  dans  les  départements  de  la  C6te-d'0r  et  des  Latkdc 
iidant  l'année  1865.  {Committim  da  épidémiet.) 
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V.  Les  lecelles  et  éehantilloBg  de  prétendus  spécifiques 
deshenûes  et  des  maladies  des  voies  urinaires.  (Comimimn 
des  remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  M.  le  docteur  PotAgiut  adresse  k  TAcadémie  l'eiposé 
de  ses  litres  à  la  place  d'associé  naUonal.  {Betwai  à  la  eonk- 
mmûm.) 

II.  Note  sur  rinoculation  et  la  contagion  forcée  comme 
moyen  prophylactique  dans  les  épizooties,  par  M.  Rascdu 
[Commissaires  :  MM.  Bouley  et  Reynal.) 

III.  H.  le  docteur  Sovich  annonce  à  TAcadémie  renvoi  de 
deux  numéros  d*on  journal  contenant  une  note  sur  la  cause 
première  du  choléra.  {Renvoi  d  la  commission  du  choléra.) 

IV.  M.  Lb  Jolis  écrit  k  l'Académie  an  sujet  [de  l'échange 
de  ses  publications  contre  celles  de  la  Société  impériale  des 
sciences  naturelles  de  Cherbourg.  {Benvoi  au  biUiothéeaire.) 

V.  H.  LiHKBS,  pharmacien  à  Édam,  écrit  de  nouveau  k 
l'Académie,  relativement  k  un  travail  sur  l'emploi  de  la 
pepsine  comme  remède»  qu*il  lui  a  adressé  au  mois  de  dé- 
cembre dernier.  (Renvoi  à  la  commission  des  remèdes  secrets  et 
nouveaux.) 

YI.  Note  sur  les  causes  du  choléra»  par  M.  Oscart  Vauvist, 
[Commission  du  choléra.) 

VII.  Note  de  H.  SAorr-LiGiR  «  docteur  en  médecine  k 
Lyon,  sur  le  goitre  et  ses  causes,  résultat  d'une  expérience 
de  pathogéoic  artificielle.  {Renvoi  à  VI.  Michel  Lévy,  rappor- 
teur de  la  commission  du  goitre  et  du  crétinisme.) 

VIU.  Observation  sur  la  constitution  médicale  de  la  ville 
fie  Bar-le-Duc  pendant  le  deuxième  semestre  de  1865,  par 
M.  le  docteur  Baillbt.  {Commission  des  épidémies.) 

IX.  Tableau  des  vaccinations  pratiquées  k  Rayonne, 
en  1865,  par  M.  Momswjm.  {Commission  da  vaccina.) 
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lettredo  mimirt,  relative  à  la  maéMb.  mQMa»ià  sais  très- 
partisan,  dît-il^  de  rinocalatioa  vaccîniÉvM  voudrais  qu'on 
facilitât  par  toiH  les  moyens  possibles  iè»  expériences  d'ino- 
culation animale.  Yoîcl  un. moyen  qài  nria  Semblerait  bien 
simple.  Pourquoi^  daas  les  localités  ou  dans  les  établisse- 
ments où  l'on  désire  faire  ces  essais,  ne  se  procurerait-on  pas 
uoe  vacbe  que  Ton  inoculerait  r  sauf  à  la  revendre  après 
moyennant  une  petite  différence  de  prix?  Ce  serait  une  sorte 
de  location  que  Ton  aurait  failé  pendant  tout  le  temps  néces- 
saire aux  expériences. 

»  Pour  parler,  en  passant,  d'une  autre  question  qqi 
prêdé(firpé  vivement  f atlénfîori  poBlîqué  en  ce  ihoraent, 
rinôcirlatiôn  tà(^{!lAale  comnié  prbpfiylactiqué  âd  typhus 
expérimentée  en  ce  moment  même  en  Angletéi^re,  je  dois  dire 
qu'il  résulte  ëes  remeigiiefliieafto  ^i'  oi-oui  été  mumpié  et 
dl»  té0it9  que  far  efltèndaSf  tfoe  ftv  imrjIm»  moèoléies  ont 
MBMftMf  a&  tyfrlUB  tditi  eoiiiiM  to  avtr«»«  Toot  rc^reusiblè 
^mmi%^TémlM,  j'avoue^}!  iMiprii»^NS^ni-empédiir4e 
hiie  rMWKiua»  qn^'il  cèttirM  iier  pré^iMB*  et  ^u'tt  mt 
sitiaMt  ihféoriipiràieitt,  «yant*  toajtefs  éil  de^  la  fépu|Mtm 
à  eiÉl»«d#eileM  MdMiiB  «uetidiSirèiM^ 
la  variole.  » 

L'or*è  du  jèv  an^le  réketioii  ruii  nrtteM  dari»  M 
section  d'anatomie  pathologique. 
UaelîofcJipFètailéla  liste  dè^  nadiliÉiaèa  dana  l'cMlre 


En  deuxième KiMWeftK 

Éh  trtflsîêïfie. Bdûfdotf. 

■    Êtf(piatrièiûe Jfttopî^. 

L*ihMdé«iîeprat*de  w^senÉli^  p99é^\  moMÎMlr 

Le  nombre  des  membres  présents  et  prenant  part  a»  vUla 
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les  complications,  et  à  fayoriser  les  actions  réparatrices  de 
l'organisme. 

6*  L'étnde  de  la  maladie  des  trichines  peut  offrir  de  Tin- 
tèrèt  au  point  de  vae  médico-légal,  car  on  a  pu  attribuer  des 
symptômes  mortels  qui  en  dépendent  à  des  phénomènes 
d'empoisonnement. 

7*  Les  mesures  d'hygiène  publique  et  les  mesures  de  police 
sanitaire  sont  seules  aptes  à  prévenir  l'infection  par  les  tri- 
chines et  à  prémunir  les  populations  contre  ses  ravages. 

II.  Conridiraiicns  sur  la  crise  vaccinale,  par  H.   AuziAS» 
TuRBNNB.  {Commission  de  vaccine.) 

L'auteur  résume  ainsi  ce  travail  : 

La  vaccine  traverse  une  révolution  qui  a  éclaté  dès  qu'on  a 
mis  ofEcielIement  en  question  son  existence  et  ses  vertus  et 
dont  il  est  urgent  qu'elle  sorte  intacte,  sinon  perfectionnée. 

On  accuse  la  vaccine  de  se  souiller  d'un  alliage  impur  et 
de  n'être  qu'imparfaitement  préservatrice  de  la  variole. 

Le  premier  reproche  tombera  devant  une  surveillance 
entendue  et  attentive. 

Renfoncer  le  vaccin,  c'est  aller  au  devant  du  second. 

Vaccin  pur  et  vaccin  fort,  voilà  donc  l'idéal  du  progrès. 

Oo  aura  du  vaccin  pur  en  bien  observant  les  vaccinifëres  ; 
car  s'il  n'est  pas  absolument  possible  d'assurer  que  certains- 
sujets,  par  exemple,  ne  sont  pas  syphilitiques,  on  peut  infail- 
liblement désigner  des  sujets  qui  ne  le  sont  point.  Ceux-ci 
pourront  être  des  vaccinifères  garantis. 

Dans  ces  derniers  temps,  la  source  naturelle  du  vaccin 
(grease  pustuleux)  a  jailli  plusieurs  fois. 

Mais  à  peine  a-t«on  puisé  à  cette  source  de  vaccin  fort. 

Jusqu'à  ce  qu'elle  reparaisse,  on  peut  la  remplacer  par  une 
source  artiOcielIe,  en  faisant  appel  au  cheval  et  même  à 
l'homme  préférablement  à  la  vache.  Celle-ci  affaiblit  plutôt 
qu'elle  ne  régénère  le  vaccin.  (Bousquet,  Auzia»-Turenne  et 
Mathieu.) 

C'est  pour  nous  une  conviction  expérimentale* 

On  r^nère  le  vaccin  par  des  inoculations  faites  au  cheval 
T.  xxxi.  ir  il.  27 
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D«  la  tanalgie  ou  arttvalgia  taftleiua  dat  adoltieiMita,  pat  M.  la  dae- 
teur  P.  Cabot. 

Du  pneiimatocèle  du  crftpe,  p^  }f^  le  ^qetetfr  J^ti-Loms  Thomas. 

î^  nmoIlisBement  et  la  congestion  du  cerveau,  principalement  consi- 
dérés cbea  le  yieillard,  par  M.  le  docteur  J.  J.  Laborde. 

Quelques  mots  sur  les  pneumonies  suettiques,  par  M.  le  docteur  Piitégnat. 

Rechercbes  nouvelles  sur  la  nature  des  affections  blennorrhagiques, 
par  M.  la  deatear  J.  B.  Thiry.  Leçons  données  à  rUnhrersitô  de  Bruxelles, 
par  11.  le  docteur  Thiry  ;  recueillies  par  H.  le  docteur  Léon  Marcq. 

Notice  sur  Tappareil  Brancard,  de  M.  le  professeur  Palasdano  (de 
Naples). 

ma.  oiiératfoq»  4e  ûstpla  9és|ao-^in»te  m  ¥>  «ittwde  wU^fm,  etc. , 
par  M.  le  profeueur  A.  Gourty. 

SUtistiqne  njor^lçi  çlci  V4x)f letofr^  et  d^  |i|  T^ÇC!|  9ff  )i.  A.  M.  Guerry. 
Études  sur  cet  ouvrage,  par  M.  H.  Diard.  Nouvelle  édition.  Paris,  1866,  in*8* 

Rallrtiofi  sottf  je  point  ^a  vue  ^b  t'hlflèna  publiqqf ,  df|  ^  qiero^ie  du 
choléra  dans  la  subdivision  de  Moit^ff?|qei|s,  pi)r  M.  le  doctOHf  Pingrenqp. 

Quali  âeno  i  fotti  principali  che  condurrebbero  a  supporre  essore  una 
aaeedinaa  vaiieflca  la  causa  aillclente  del  choiera. 

BaDatin  da  statistique  municipale.  Ûotobra. 

teetia  daa  aaux,  a.  Ail. 

Annales  piMi0o-psychologjqufia<!  jlanviar, 

Montpellier  médical.  Février. 

GaKtte  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie^  n.  0. 

BuUetino-bulletin  des  sciences  médicales  de  la  Société  médko-chlrwgi^ 
cale  de  Bologne.  Janvier. 

La  France  médicale,  n.  il  e»  i2. 

Gaiett#  mé4icale  de  Paris^  n.  6. 

Le  Courrier  médical,  n.  6. 

L'Abeille  médicale,  n.  7. 

Le  MoqTamant  nédioaU  n.  ff« 

|)  Geaîo  qnîmrgloQ»  A-  51fi. 

Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  A. 

Journal  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiqueSé  Février» 

Revue  d'hydrologie  médicale,  n.  1. 

L'Union  médicale,  n.  16  a  18. 

GaaaUe  (|ea  hépitaiii;,  n.  16  à  44. 

Comptes  rendus  bobilqmad^ire^  d^|S[  Si^p^e^  de  l'AÇ^^f  l^tff  ^9/^  «PfW^I» 
t.  LXD,  A.  6. 
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PBÉSIBBNCB    DE    M.    ■•CCHARDAT. 


Le  procès-Terbal  de  la  dernière  séance  esi  la  ei  adopté 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  l'agricaltare,  da  commerce  et  des  ira 
TBOX  publics  transmet  k  l'Académie  : 

I.  Les  rapports  de  MU.  les  docteurs  Fodkhiib,  Licui 
Babth,  Cduunh  et  BbnoIt,  médecins  cantonaax,  sur  1( 
diverses  épidémies  qui  ont  sévi  dans  lenrs  circonscriplioDt 
pendant  l'année  1865.  {Commùsicn  des  épidémies.) 

IL  Les  comptes  rendus  des  maladies  épidémiques  qaj  oi 
régné  dans  les  départements  de  l'Aube  et  de  Maioc-el-Loin 
{Même  commisnon.) 

III.  Un  mémoire  de  M.  Plohquct,  orScier  de  saoté  à  A 
(Hame) ,  sur  l'utilité  des  revaccinations.  {Commission  < 
vaccine.) 

IV.  Une  note  de  H.  ledociearCBiBiHHx  sur  l'anploi  de 
croftte  vaccinale  dans  la  Taccination.  (Même  commissian.'t 

V.  Le  spécimen  d'une  nouvelle  sonde  qui,  d'après  st 
auteur,  H.  Jobebt,  aurait  l'avantage  de  ne  pouvoir  se  romp 
dans  le  canal  de  l'urëlbre.  {Renvoi  à  H,  Ségalas-} 

VI.  Une  note  de  H.  Otto-ScbUr  sur  an  moyen  pro|»% 
combattre  le  choléra.  (Commûtion  du  choléra.  ) 

TU.  Les  recettes  de  deux  préparations  contre  les  affe 
lions  cancéreuses- 
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CORRESPONDANCE  MANDSOUTE. 
L  Mémoire  sur  l'acrodynie,  par  M.  le  doctear  Vim.  (Com- 
niiMi'm  ;  MU.  Gnërard  et  Bergeron.) 

H.  Note  sur  l'épidémie  de  choléra  qni  a  régné  en  Egypte, 
m  !865,  et  snr  le  trailement  qni  lui  a  été  opposé,  par  M.  lé 
docienr  BtAMCHON.  {Commisiion  du  choléra.) 

III.  Mémoire  snr   une  épidémie  de  typhus  observée  à 
Briançon  (Hantes-Alpes),  par 
M.  le  docteur  GHiBatito,  pen- 
dant l'année  1865.  [Commis- 
iion des  épidémiet.) 

IT.  Du  couteau  galvano- 
caostique  à  chaleur  graduée, 
par  H.  le  docteur  dk  Siai. 
{Commit$airet  :  MM.  Nélatoo, 
Gavarret  etGosselin.) 

V.  H.  BiTiiLHi  prie  l'Aca- 
démie  deTonloir  bien  accepter 
un  pli  cacbeté  en  dépAt  dans 
ses  aicbives.  (Accepté.) 

TI.  Note  snr  le  développe- 
ment spontané  dn  choléra  sans 
importation,  par  H.  le  docteur 
Aoruffessi  FoHsici,de  Fernam- 
hoat.(CommiMnondu  choléra.) 
TH.  M.IedoctenrA.Tioii, 
professeur  d'anatomieli  Siène, 
•dresse  &  l'Académie  une  note 
en  italieo  sur  la  formatioB  du 
jaune  dans  les  œufs  des  galli- 
nacés aux  dépens  des  globules 
ronges  du  sang. 

VIII.  Note  snr  un  nouveau 
caibéler  conducteur,  par  M.  le 
doctair  Aog.  Hiian. 

IX.  M.  BoDviER  présente,  au 


einâtiôn  animttle  à  la  Taccinàtiotl  ordinaire  serait  la  ruine 
de  la  VB(%tttii. 

Kt,  en  effet,  qn'est-il  arrivé?  Les  vaccinations  incomplètes 
on  nnlles  se  sont  niulti))iiéeà,  et,  certains  jours,  le  vaccin  lui- 
même  estvenik  k  tnanquer  ici,  ^h  sorte  ()U'on  né  pouvait  plus 
en  Ibarnir  aux  nombi^nx  tnédebins  dé  Paris  ^ui  venaient  en 
réclamer,  éhcore  tàoins  sans  doute  en  envoyer  en  province. 

A  cette  ocisiasiofci.  je  dirai  que  j^aî  été  surpris  et  affligé  d*eu- 
tendre  M.  le  directeur  actuel  de  la  vaccine  s'élonner  de  ce 
que  les  praticiens  de  Paris  s'adressaient  à  Idi  pour  avoir  du 
vaccin  et  déclarer  que  son  devoir  se  bornait  à  vaceiner  tous 
les  sujets  qui  se  présentaient  ici,  maisque,  quant  anx  autres, 
on  ne  leur  fournirait  du  vaccin  que^tioft^  on  en  aurait  derestti 
ce  sont  ses  propres  expressions.  Or^  é*est  là,  selon  moi^ 
méconnaître  les  honorables  traditions  transmises  par  ëes 
devanciers,  HH.  Husson  et  Bousquet. 

Je  cnois,  an  contiraire,  que  le  devoir  lé  pl'ds  impôHânt  de 
TAcadémie  est  d*entretenir  soigneusémehl  )a  soUi'cé  dû 
vaccin  et  d*être  toujours  en  mesurai  à  Faide  de  la  conser- 
vation du  Ûuide  dans  des  tubes,  de  fournir  à  toutes  les  de- 
mandes :  c  est  assurément  là  le  plus  grand  service  qu'elle 
puisse  rendre  à  la  Société. 

Aussi  je  demande  formellement  qu'il  soit  pourvu  au  rein- 
placement  de  l'employé  chargé  jadis  de  la  distribution  et  de 
la  conservation  du  fluide-vaccin,  et  qui  avait  été  formé  par 
les  soins  de  HH.  Husson  et  Bousquet  La  perte  de  cet  homme 
lélé  sëfàll  aujourd'hui  ^ivëineiit  setitih 

Je  termine  pat*  uù  fait  personnel  qUe  je  crois  pouvoir  joindre 
anx  ëipéHéliées  Si  prbbahieà  cilées  dans  la  dei*nière  séance 
par  notre  honorable  collègue,  M.  J.  GùéMn. 

Dn  enfaiit  de  deux  mois  et  demi,  bien  portant,  est  vacciné 
chez  M.  Depaul  et  par  lui-même  :  le  vaccin  ne  prend  pas. 
Peo  après,  Ub  veau  Tôhmi  par  H.  Lanoix  est  amené  chez 
renfant,  et  là  vaccination  animale  est  pratiquée  directement: 
réstiltat  nul.  Qdinze  jours  après,  environ,  je  vaccine  moi- 
même  Tenfatil  par  les  procédés  ordinaires,  de  bras  à  bras,  et 
j'diilieiis  de  snperbéii  boutbuâ  âe  vacciné. 


Ce  n'est  pas  que  je  m'oppose  le  moins  da  monde  k  li  lU- 
cinalion  animale  que  M.  Depaul  a  cra  devoir  prendre  sods 
Boa  patronage....  Hais  j'insiste  avec  mes  honorables  coll&- 
goes,  HH.  Bousquet  et  J.  Guérin,  pour  qu'elle  ne  soit  prati- 
quée qu'à  litre  d'expérimentation  et  surtout  pour  qu'on  se 
garde  bien  de  jeter  de  la  défaveur  sur  la  vaccination  usuelle 
avec  la  lancette  (de  bras  k  bras  on  an  moyen  de  tubes  vacu- 
nilères)  qui  est  incontestablement  la  plus  sûre  dans  ses  eflels 
et  la  pins  généralement  praticable. 

H.  Depidl  :  M.  Gibert  me  Tait  intervenir  dans  no  faitanqnel 
|a  snis  resté  complètement  étranger  et  dont  je  n'ai  même  pas 
eu  connaissance.  Je  proteste  contre  le  rAle  que  notre  collëgne 
me  prête  :tODt  gratnitement  dans  cette  circonstance,  et  je 
déclare  que  je  considère  cette  observation  comme  de  nulle 
valeur. 

H.  GnnT  :  Qae  vous  n'y  soyez  pour  rien,  soit.  SUis  cela 
ne  change  rien  an  Tait. 

M.  DiPfcCL  :  Qoanl  aux  faits  que  H.  J.  Gaérin  nous  a  pré- 
sentés dans  la  dernière  séance,  an  nom  de  H.  Carenzi,  il  y 
aurait  bien  des  choses  ik  dire  et  ils  sont  loin  de  renfenner 
tout  ce  que  H.  J.  Guérin  a  voulu  y  voir  et  les  conclosioas 
qu'il  en  a  tirées.  Hais  ce  serait  trop  long  pour  le  moment  et 
cela  trouvera  mieux  sa  place  quand  le  moment  de  la  discos- 
sioa  sera  venu. 

H.GDsan:  H.  Depaul  me  fait  direce  qae  je  n'ai  point  dit 
Je  n'ai  tiré  aucune  conclusion  ;  je  me  suis  borné  à  présenter 
sans  commentaire  les  faits  de  H.  Carenzi,  comme  un  docu- 
ment pour  le  débat  qui  doit  s'ouvrir  sur  la  question  ;  j'ai 
même  dit  implicitement,  en  faisant  cette  présentation,  qn'il 
fallait  se  garder  de  tonte  conclusion  prématnrée.  M.  Depaul 
vient  de  présenter  les  faits  d'une  toui  autre  manière,  et  d'une 
manière  que  je  me  permettrai  d'appeler  un  peu  légère. 

Je  saisirai  cette  occasion  pour  faire  remarqner  qae  noire 
collègue  paraît  peu  disposé  k  se  prêter  anx  éclaircissements 
que  nous  cherchons  à  obtenir  sur  le  service  de  la  vaccine. 


A.  man.  -^  ariiinui  podu  la  taille  pÉtniiALi.    ftSS 

M  vaiDement  fait  tons  mes  eObrls  pour  avoir  commanica- 
tioD  de  son  rapport  annuel  ;  je  n*ai  pa  y  parvenir  jusqu'à 
présent. 

V.  DiPAUL  :  Tous  allez  être  bientAt  satisfait»  mon  rapport 
n  être  imprimé  et  distribué  dans  quelques  jours. 

XI.  H.  LB  Paismsinr  annonce  à  l'Académie  que  M.  le  mi< 
aistre  du  commerce  et  des  travaux  publics  vient  de  charger 
deui  membres  de  l'Académie»  HH.  Reynal  etDelpech,  d'une 
mission  importante  pour  l'étude  des  trichines. 

L'Académie»  ajoute  H.  le  président»  se  formera  en  comité 
secret  après  quatre  heures  pour  entendre  le  rapport  sur  la 
propositron  de  HM.  Larrey  et  Bouley  relative  à  la  publicité  à 
donner  aux  rapports  sur  les  prix. 

*  M.  BaïQOiT  continue  la  lecture  du  rapport  sur  le  cho- 
léra. (Fin  de  l'historique  des  épidémies  de'choléra  en  Orient.) 

MtMOiaxs  DB  paix. 

Prix  CùpUTOUm 

N*  1.  —  Epigraphe  :  a  La  science  n*est  pas  comme  Minerve 
qui  sortit  tout  armée  du  cerveau  de  Jupiter  :  elle  est  fille 
do  temps  et  de  l'observation.  » 

Prix  Civrieux. 

N*  1.  —  Epigraphe  :  «  Horbos  acntos  qui  Deum  habent 
aoctorem«  sîcut  chronici  ipsos  nos  (Sydenh).  v 

LECTURES. 
CaihHer  pour  la  taille  périnéak,  par  H.  Aug.  MsaciBa. 

L'aateur  soumet  à  l'examen  de  l'Académie  un  nouveau 
cathéter-conducteur  propre  à  faciliter  la  pratique  des  diverses 
tailles  périnéales^  et  il  donne  lecture  de  la  note  explicative 

suivante: 

Un  des  temps  les  plus  tongs  et  souvent  les  plus  difficiles 
des  taille^  périnéales»  c'e^t  celui  qui  a  pour  but  d'ouvrir  la 
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celte  pointe,  dans  une  longueur  de  10  cenliaièlres,  il  est 
courbe,  mais  élastique,  et  cannelé  sur  son  ^os. 

On  iKHnprend  que  quand  cet  instrument  tt  Mé  ihttiodilit 
dâoi  ruffèthre,  le  dard  eaehé 
dans  sa  gaine,  d'une  part  le 
talon  est  fiUiHé  ït  isenttr  iA 
périnée,  et  que,  d'autre  part^ 
lorsqu'on  A  fait  t'ibcision  pré- 
liminaire, il  est  également  JTa- 
cile  de  déplacer  le  bulbe»  de 
faire  saillir  le  dard»  et  de  diri« 
ger  SOT  sa  cannelure  un  bis- 
touri droit  qui  arrivé  ftlors 
directement  dans  la  cannelure 
principale.  L'opération  se  ter- 
mine comme  avec  le  cathéter 
ordinaire;  seulement  par  la 
raison  que  cette  cannelure 
principale  est  presque  droite, 
on  n'est  pas  exposé  à  en  sortir 
comme  je  l'ai  dit  plus  haut 

La  seule  objection  qu'on 
pourrait  faire  à  cet  instrument 
semi  que  sa  forme  doit  le 
rendre  difficile  k  introduire, 
ie  pois  affirmer  qu'il  n'en  est 
rien.  Je  l'ai  employé  deux  fois, 
notamment  il  y  a  six  jours  sur 
un  Tieillard  de  quatre-vingt- 
deux  ans,  client  du  docteur 
Vaullet»  et  chaque  fois  son  întrtMlflOtlott,  l'outeHuré  de  ta 
région  membraneuse  et  l'introduction  du  gorgeret  ttaUctiant 
se  firent  avec  une  grande  promptitude. 

—  A  quatre  heures  trois  quarts^  l'Académie  se  forme  en 
comité  secret. 


M  OimUGIS  OTFIBTS  A  l'aUDÉIIII. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'AGADËHIE. 

TraUJ  du  milUiM  mMUlM;  palkidotia  «t  IhétapeaUtae,  pu  V 
Mlmir  W.  Gnuiofer;  Iradait  de  l'iBeuiMiJ  pw  M.  le  doetrat  Dos; 
9*  «ditioD). 

De  U  folie  «oai^ative  eus  mabdie*  aîfuét,  par  H,  le  doctear  E.  1 

De  U  deitnietùii  dei  Midet  organique*  du»  l'écoiMinie  uiiiwle, 
ii^ée  en  polot  de  me  da  rAgime  à  éuim  à  Vjcby,  par  H.  le  doct 
Ualbe. 

Éeoaooila  du  MUil,  par  H.  Andri  Stoim,  S  vol.  in-S.  Parii,  1860 

Le  ebolira  da  GoMtintinople,  Atudei  ét»Iof{quei,  par  M.  le  doel 
Imnettl. 

BnUetin  dei  traTani  de  la  SodéU  Médicale  d'AmieM,  mnAea  i 
!t  KM. 

La  Pranee  inidieale,  d.  13  et  lA. 

Gaietta  médicale  de  Parit.  n.  7. 

Gawite  de»  eaux,  n,  A12. 

CaieUa  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  7, 

Rerve  de  Utérapeatlque  médico-cblrurgicale,  n.  A. 

Bolietin  général  de  thértpeoUqne,  15  fi*rier. 

ReTue  médicale  IhnfaiM  et  étrangère,  15  (Infer. 

ArehiTM  de  médedne  natale,  n.  9. 

BnUetin  médical  du  Dauphiné. 

La  Clinique  vétérinaire.  Janvier. 

loumal  dei  Mnnt*.  Janvier. 

L'AbeOlo  médicale,  n.  S. 

Le  Uonvement  médical,  a.  7. 

El  Genio  quirurgico,  o.  517. 

Ln  Courrier  médical,  n.  7. 

GaiatlB  médicale  de  l'Algérie,  n.  1. 

L'Union  médicale,  n.  19  à  SI. 

GaieUedeihapitaux,  n.  19  k21. 

Comptai  readui  heMomedarrei  des  séancH  de  l'Académie  de*  «etee 
.  LUI,  n.  7. 
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SiANCB  DU  27  FÉTBIBK  1866. 


PmÉSIDElVCB  DB  M.  BOVCSABBAT. 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  Tiostraction  publique  adresse  à  TAca- 
demie  Tampliatioa  d'un  décret  approuvant  l'élection  de  H.  le 
docteur  BiniBR,  comme  membre  titulaire,  dans  la  section 
d'aaatomie  pathologique,  en  remplacement  de  M.  Beau, 
décédé. 

M.  le  ministre  de  Tagricnlture,  du  commerce  et  des  tra- 
nni  publics  transmet  à  l'Académie  : 

I.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Raoul  Deslonchaups,  mé- 
decin-major à  l'hôpital  militaire  de  Lille,  sur  le  service 
médical  de  l'hApiUl  thermal  d'Hammam-Heskootin  (Algérie) 
pendant  Tannée  186&,  plus  235  cahiers  d'observations  sur 
les  malades  qui  ont  fait  usage  de  ces  eaux  pendant  la  même 
année.  {Commùsion  des  eaux  minérales.) 

II.  Un  rapport  de  M.  le  D'  Tiixot,  médecin  inspecteur  des 
eaox  minérales  de  Saint-Christau  (Basses-Pyrénées),  sur  le 
senice  médical  de  cet  établissement  pendant  l'année  1865. 
{Mime  commission.) 

10.  Des  échantillons  de  plusieurs  sources  d'eaux  minérales 

situées  dans  les  communes  de  Saint-Galmier  (Loire),  Cler- 

oMnt-Fenrand  (Pny-de*DAme)  et  de  Vais  (Ardèche)^  pour  être 

analysées  dans  le  laboratoire  de  l'Académie.  (Mène  commis- 
suai.) 

IV.  Une  lettre  de  H.  Paul  de  Anino  sur  les  bons  effets 
d'une  plante  de  l'Arabie  (LeGalt),  dans  le  traitement  de  la 
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teste  et  do  choléra.  {Commùsim  dei  nmèdei  teertti  et  i 

jeaux.) 

V.  La  recetle  d'ao  remède  dit  végéul,  auqael  on  attr 
a  propriété  de  guérir  un  grand  nombre  de  maladies,  {à 

CORRESPONDAMCE  MANUSCRITE. 

I.  Mémoire  sur  plusieurs  cas  de  chorée  anomale  rhythm 
)buTvét  et  traités  à  l'établiasemeai  des  eans  minéral* 
lydrothérapîqiie  de  Ch&leau-Gontier  (Uajçnne),  par  I 
locteur  Emile  Hibibb.  iCommiuim  des  eaux  minérales.) 

II.  Note  101  le  d1(o1^  et  md  tmitement,  par  M.  Bues 
ÇommiBmm  du  choléra,  ) 

III.  ObservalioDS  sur  le  choléra,  par  H.  Bissicn'.  {} 
'ommitsion.) 

IV.  Note  %v,t  des  expérieqceK  relatiTea  k  rinqçDUtion 
faccine  et  de  la  variole  ii  différentes  espèces  MÛmalea 
M.  le  docteur  Alfred  Vt  i(d'Ëlbeu[).  (Cotnmiuatret.-NH 
lanl  et  Bouley.) 

V.  H.  Dkfapl  metgoq^lfi^yeuxderAcadéiniedea^e 
iccompaguant  ua  travail  trës-intéressAnt  que  H.  le  do 
Ir'y  (d'ElbeuQ  lui  a  commqpiqué  sur  l'inocalaUoD  du 
Farioleus  de  l'homme  jt  I9  génisse  et  son  transport  en  i 
le  la  génisse  à  l'homme.  On  sait,  dit  H.  Depaul,  qaç  \ 
es  Domhreuseis  questions  agitées  ici  au  sujet  de  la  vac 
1  en  est  une  qni  a  particnliërement  appelé  l'attenlit 
'Académie,  c'est  celle  de  l'identité  de  la  variole  ei 
raccioe.  Les  discnssioua  soulevées  ï  ce  sujet  entre  not 
leor  effet  de  provoquer  de  nouvelles  expériences.  Ci 
'ésultat  da  l'una  de  ces  expériences  que  je  veux  «zposeï 
BairemenL  M.  le  docteur  Vy,  médecin  Iràs^istingné  1 
l'est  beaucoup  occupé  de  la  vaociue,  a  fait  les  exp^! 
luivantes  :  Il  a  pris  du  virus  varioleux  d'un  homme 
noculé  k  une  génisse,  il  a  oblrau  des  postules  parratjb 
«mblables  à  celles  c^ue  l'on  tAA^Koi  en  inii|pi(l^t  à  )»  gi 


ôoftiysPosDAivci  vANusciaTa.  è|i 

4q  vinuhvacci^.  Il  sq  propo«|it  de  rçpprter  le  produit  de  oettc^ 
inocolation  de  la  génisse  sur  an  çnfdQ(.  Msiis  n'ayant  pas) 
d'enfant  à  vacçiper  ^aP3  çç  piomw^  U  1^1$^  P9s§isr  N  délaie 
et  ne  pat  compléter  son  expérience.  Hais  il  Ta  recommencée 
plus  tard,  en  inocnlant  cette  fois  an  agneau  avec  le  liquide 
varioleux.  Cette  fois,  l'expérience  a  été  complète,  le  liquide 
de  la  postule  produite  cheSi  Tl^QWW  P&r  l'inoculation  varie- 
liqae  a  été  inoculé  à  un  enfant  et  a  donné  naissance  k  une 
postale  qui  a  toutes  les  apparences  et  tous  les  caractère^ 
d'une  pustule  vaccinale. 

Ce  n'est  pas  la  première  fois,  comme  on  le  sait,  qu'une 
pareille  expérience  a  réussi;  mais  elle  n'en  a  pas  moins  une 
très-grande  importance. 

(La  communication  de  M.  Vy  est  renvoyée  à  l'examen  d'une 
Commission,  composée  de  MV^  P#p%yi  et  fiQtltay*) 

Yl.  M.  Li  PftisiDiMT  annonce  à  PAeadémie  qu'il  y  a  lieu 
de  déclarer  la  vacance  d'^fie  pls^çe  4'3<^ddémicien  libre  par 
saite  du  décès  de  M.  Tbébuchbt. 

MÉIIOIBBB   PB   PRIX. 

Prix  de   V Académie, 

N*  1.  —  Epigraphe  :  a  II  en  est  de  nos  opinions  comme  de 
DOS  montres  ;  pas  une  ne  va  de  même  et  tout  le  monde  s'en 
rapporte  à  la  sienne  (Pope).  » 

Prix  Civrieux. 

N*  3.  —  c  Nec  antiqois,  nec  a  novls,  atrosqae,  obi  veri- 
tatf m  oolunt,  sequor  (Bagiivi).  » 

N*  3.  —  «  Causa  ablata,  tollitnr  effeetus.  » 

N*&. —  «  Partant  donc  (je  la  Qon-déGnition  du  mal,  nous 
sommes  arrivés  à  quelqoe  chose  qui  ne  heurte  ni  les  lois 
aoalomiques,  bî  les  lois  physiologiques,  etc. ,  etc.  n 

N*  S.  -*  c  Ratio  et  experientia.  » 

N*  6.  —  «Oquam  sérum  est  bene  vivere  cum  desinendum.» 

N*  7.  —  «  Pauca  verba,  nonnull»  observationes.  » 

If^  S,  —  «U  y  ft  p!u9  4»  deux  ntUe  anaqHe  um  V'uiSsamct 
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'expression  vierge,  l'Ecole  de  Gob  i  profondémeal  esquii 
9  affecUona  neirnues.  » 
N*  9.  —  «  Are  medica  toU  in  obserrationiboB.  ■ 

Prix  Cepunm. 
N*  2.  —  c  Experientia  doceL  ■ 

Prix  Barbier. 
N*  1.  — «NoBTelles  recherches  sur  l'emploi  de  U  liqu 
eTillalte,  parH.  NotU.  > 

N*  2.  —  a  De  la  giiérisoD  de  l'angine  coaennom  et 
roDp  membraneux  an  moyen  de  l'iiuafflatioB  da  nitr 
'argent  palvérisé,  par  H.  tiuillon.  » 
Prix  Orfiia. 
N*  !•  —  «  Tranilln,  prenez  de  la  peine, 

Ceet  le  fonds  qui  moque  te  moins.  » 
PrizLefivre. 
N*  2.  —  «  Heareax  celui  qai  pendant  son  passage 
!ttc  terre,  n'éproare  aucune  altération  du  cerveau.  • 

Prix  E.  Godard. 
N*  &.  —  I  Symplomatologie  du  cervelet,  par  H.  Bc 
lion.  > 

N*  5.  —  «  Sine  me,  liber,  ibis  in  nrbem  (Ovide).  > 
N*  6.  —  a  De  la  syphilis  transmissive  par  U  vaccinati 
ir  U.  Alex.  Viennois,  b 

N'  7.  —  •  Etude  sur  l'alcoolisme,  par  H.  Lancereaux. 
N*  8,  —  <  Da  délire  d'inanition  dans  les  maUdies, 
:.  Becqnet.  • 

RAPPORTS. 
apport  sur  on  mémoire  de  H-  Alph.  Gotaui,  tntiu 
TraitemeiU  de  Vantkrax  par  Vincititm  tout-evianét, 
H.   GoseiUN,  au  nom  d'une  commission  composée 
MM.  Uogier,  Ricord  et  Gosselin. 

1,  M.  le  dodeur  Alpb.  Goériii,  chimrgieii  de  I 
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RAPPORT  DE  H.   GOSSBLIN.  683 

pilai  de  Saint-Louis,  a  lu  à  l'Académie,  il  y  a  bienlAt  deux 
ans,  un  travail  sur  le  traitement  de  Tanthrax  par  Tincision 
cniciale  sous-cutanée. 

Il  n'est  question  dans  ce  travail  ni  de  Téliologie  ni  de  la 
pathogénie  de  l'anthrax,  celte  maladie  singulière^  dont  le 
point  de  départ  n'est  pas  encore  parfaitement  connu,  dont 
(a  nature  tient  tout  à  la  fois  de  l'inflammation  suppurative, 
de  l'ulcération  et  de  la  gangrène,  en  même  temps  qu'elle  se 
caractérise  par  la  sécrétion  de  ces  produits  particuliers  qu'on 
nomme  boorbillons.  Nous  supposerons  donc  ces  divers  points 
aussi  bien  connus  qu'ils  peuvent  l'être  dans  l'état  actuel  de 
la  science,  et  nous  arriverons  tout  de  suite  à  l'examen  de 
l'innovation  thérapeutique  consignée  dans  le  mémoire  de 
M.  Alph.  Guérin. 

L^auteur  part  de  ce  principe,  que  les  incisions  cutanées, 
c'est-à-dire  celles  qui  comprennent  tout  à  la  fois  la  peau  et  les 
tissus  sous-jacents,  sont  utiles,  surtout  lorsqu'elles  sont  faites 
de  bonne  heure,  du  huitième  au  douzième  jour  par  exemple, 
etkrépoque  où  la  peau  et  le  tissu  cellulaire  sous-cutané  ne 
sont  pas  encore  gangrenés.  Il  leur  reconnaît  pour  avantages 
de  diminuer  la  douleur,  les  eschares  et  les  pertes  de  sub- 
stance» el  d'abréger  ainsi  la  durée  de  la  maladie.  Mais  il 
leur  reproche  d'exposer  à  Tinfeclion  purulente  etk  Térysipèle 
par  ]a  division  des  vaisseaux  abondants  et  plus  ou  moins 
dilatés  de  l'enveloppe  tégumentaire.  Partant  de  là,  et  désireux 
de  De  pas  exposer  la  vie  des  malades  par  une  opération  si 
menaçante^  M.  Alph.  Guérin  s'est  efforcé  de  modifier  le  traite- 
meol  cfaîrargical  de  façon  à  conserver  les  avantages  de  Tin- 
cisioa  en  en  supprimant  les  inconvénients.  Pour  cela  il 
ménage  la  peau  et  va  couper  an-dessous  d'elle  les  tissus 
engorgés  aussi  largement  et  aussi  profondément  que  cela  est 
iodîqoé  par  les  dimensions  de  la  tumeur.  Il  procède  de  la 
façon  snivaiite  :  s'il  n'y  a  encore  ni  eschare,  ni  ouverture  au 
soflunet  de  l'anthrax,  il  y  fait  une  ponction  avec  la  pointe 
d'un  bistouri;  s'il  existe  une  eschare  ou  une  ulcération,  il 
conduit  par  ce  chemin  tout  indiqué,  l'extrémité  d'un  bistouri 
aroit^  dont  il  fait  cheminer  le  tranchant  à  plat  entre  la  peau 
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et  le  resie  de  la  tumeur  jusqu'aux  coqGds  de  ce^te  dernière. 
Il  lourae  alors  le  traucbant  vers  la  portion  sou^-culaaee  de 
Tanlbrax  et  Tincise  par  deux  ou  trois  mouvemenV$  de  vs^d- 
vient  de  la  lame.  Après  avpir  incisé  ainsi  d'uq  côté,  il  porU 
l'instrument  de  la  même  façon  de  Tautre  côté^  ptii^  en  hau., 
puis  en  bas,  de  manière  à  fendre  la  tumeur  cruciaippseat  :^ju^ 
la  peau,  et  toujours  en  ménageant  cette  d^ri^jèrç.  f.*opéraU'^c 
a  pour  effet  immédiat  l'issue  d'une  certaine  quaptité  de  sang, 
la  sortie  du  pus  et  des  bourbillons  qui  se  trquvajent  dej^ 
formés  sur  les  trajets  parcourus  par  l'instrument.  I]  n'e^  fâu; 
pas  davantage  pour  que  la  circulatioi^  capillaire  soit  moiûs 
entravée,  et  pour  que  la  mortification  due  à  l'espèce  d'élrao- 
glement  qui  existe  en  pareil  cas  ne  s'étende  ps(S  (lavaolage.  Au 
dire  de  Fauteur,  les  incisions  ainsi  pratiquées  $on(  pea  doulou- 
reuses, diminuent  les  souffrances  ultérieures  de  la  maladie. 
et  empêchent  les  relards  qui  sont  eppor|és  %  la  cicatrisa- 
tion  lorsque  des  pertes  de  substance  considérables  col  eu 
Heu. 

Vous  le  voyez  donc,  messieurs,  il  y  a  dan^  le  travail  de 
M.  Alph.  Guérin  deux  opinions  à  examiner,  celle  qu'il  avançai 
sur  les  incisions  à  l'air  libre,  et  celle  qq  il  avance  sur  les 
incisions  sous-cutanées. 

1°  Pour  ce  qui  est  des  incisions  faites  à  j'i^ir  jibre,  c'esl-à- 
dire  comprenant  tout  à  la  fois  la  peau  et  {e  tj^^u  cellulaire 
sous-cutaiié,  nous  partageons  la  manière  de  vpif  ^e  l'aulcor 
sur  leurs  avantages  et  leur  danger.  Nous  adcpet^ins  que  le 
plus  souvent  elles  dimini^^n^la  do|]|çyr,  rendent  la  liberté  à 
la  circulation  capillaire  par  l'espèce  de  débridemept  qu'étiez 
procurent,  e|ppêchent  les  escharesde  s'çlen^re,  e^  permelteut 
une  cicatrisation  plus  prompte.  Mais  ij  (a(u^  bjpn  dire  que 
ces  avantages  ne  se  réalisent  pas  toujours.  Le  soi^l^emcot 
qui  existe  estloip  d'être  çonstaiit,  H|.  P(éla|^pn  Va  (ait  ireraar- 
quer  il  y  a  déjà  longtemps  ;  quelquefois  1^  gangrène,  sans 
doute  parce  qu  elle  est  due  bief)  plus  à  ls(  ns^ture  même  du 
mal  qu'à  la  gêne  de  la  circulation,  survient  et  s'étend  malgré 
la  facilité  rendue  à  la  circulalioii  capillaire.  Il  faut  ajouter 
aiie  les  avantage^  doi^t  on  pstrle  np  sont  q\iç  ^Gçqd^lre^  En 
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somme,  on  ne  peut  pBs  dire  que  l'incisioa  cruciale  préserve 
delamort,  car  l'anthrax  est  rarement  mortel,  quelle  que 
soit  l'étendue  de^  eschares  et  des  perles  de  substance,  et 
quand  par  hasard  il  détermine  la  mort,  c'est  en  vertu  de  com- 
plications antérieures  ou  inhérentes  ii  la  maladie  et  contre 
e  peuvent  rjen.  Ce  qui  est  vrai 
à  jui-mtme  sans  opération,  l'an- 
it,  lorsque  le  si^el  n'est  épntséni 
diabète.  Et  maintenant  cette  opé- 
)rc)  q|ii  n'a  en  définitive  que  des 
orall-elleen  effet  le  grave  incon- 
Iph.  Gaérin,  d'esposer  ^  la  mort 
m  purulente?  Nous  n'hésitons  pas 
n  pour  ce  (jui  concerne  l'érpipèle  : 
votre  rapporteur  qoe  les  incisions 
anse  occisiounelle  d'érysipële.  Sa! 
rois  cjifemples,  dans  l'un  desquels 
larante-huit  heures  après  l'incision 
:  arrivé  au  huitième  jour,  s'esf  ter- 
cas  qui  p'appartiennent  pas  à  sa 
propre  pratiqne,  dans  lesquels  un  érysipële  survenu  après 
l'incision  cruciale  a  également  emporté  les  maiftdes,  et  il  est 
peo  de  chirurgiens  qui  ne  citeraient  an  besoin  nn  ou  deux 
exemptes  analognes.  On  n'a  pas  prêté  jusqu'à  présent  une 
attention  suffisante  aux  faits  de  ce  genre.  Les  livres  ont  (iit  : 
J'anthrftx  peut  se  compliquer  d'érysipële,  Hais  ils  auraient 
Hk,  pour  rester  dans  le  vrai,  dire  l'anthrax  incisé  ;  car  il  est 
rare  qnerérysipële  survienne  autour  d'un  anthrax  non  incisé. 
et  même  s'il  m'était  permis  de  m'en  rapporter  k  ce^e  j'a* 
To,  je  dirais  qoe  l'antiiras  non  incisé  ne  dpnne  jamais  l'éry- 
sipèle,  car  je  n'ai  jusqu'à  présent  observé  cette  copiplication 
ni  Eur  les  sujets  qui  m'arrivaienl  sans  avoir  été  soumis  k 
l'incision  et  à  l'époque  0^,  les  éliminations  ayant  commencé, 
cette  opération  n'était  plus  nécessaire,  ni  sur  ceux  que  j'ai  vo- 
loDtairenient  traités  par  la  temporisation  ou  par  de  siqiples 
pOQClions  profondes  faites  sur  les  points  déjà  escharifiës,  que 
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je  pouvais  ouvrir  sans  occasionner  de  doaleurs  et  sans  faire 
saigner. 

C'est  uae  chose  remarquable 
que  la  rareté,  j'oserais  presque  di 
autour  de  ces  vastes  tumeurs  onv 
gangrèae,  tandis  qu'il  apparaît 
tions  de  continuité  faites  par  le  b 
le  pense  H.  Alph.  Guério,  à  ce  q 
peau  un  grand  nombre  de  valse 
aussi  à  ce  que  la  doulear  physii 
produites  par  l'opération  jouent  v 
ioppement  de  l'érysipèleT  Ne  fani 
l'absorption  par  les  vaisseaux  récf 
conlagieui  répandus  dans  l'air 
nous  prononcer  définitivement  si 
nous  avançons  dans  la  pratique 
acquérons  la  conviction  que  l'ouV' 
cutanés,  la  douleur,  lesémolioo: 
mosphëre  sont  les  principales  cans 

pèle,  et  que  la  thérapeutique  chirurgicale  doit  tenir  compt 
de  ces  circonstances  dans  le  chois  de  ses  moyens  d'action. 

Nous  félicitons  donc  H.  Alph.  Guérin  d'avoir  formulé  ceti 
opinion  sur  l'incision  cutanée  de  l'anthrax,  et  nous  noi 
associons  à  ses  critiques  en  ce  qui  concerne  l'érysipëli 
L'approuveroas-uous  de  même  pour  ce  qu'il  dit  de  l'infeclio 
purulente?  Votre  rapporteur,  à  cet  éf^ard,  ne  possède  pas  li 
mêmes  documents  cliniques  que  pour  l'érysipële.  11  n'a  pi 
vu  l'infection  purulente  à  la  suite  de  l'anthrax  incisé,  ma 
puisque  U.  Alph.  Guérin  et  d'autres  avec  lui  paraissent  l'avo 
observée,  il  faut  bien  admettre  que  la  chose  est  possible.  Sei 
lement  il  est  plus  difficile  que  pour  l'érysipèle  de  savoir 
c'est  plnt6t  la  solution  de  continuité  des  téguments  que  la  su' 
puration  des  tissus  sous-jacents  qui  a  été  le  point  de  départ 
la  complication.  A  cet  égard  il  est  sage  de  faire  quelqacs  r 
serves  et  de  demander  à  l'observation  de  nouveaui  documeo' 

2*  Nous  amvons  maintenant  à  la  seconde  question  que  no 
avons  posée.  Les  incisions  sous-cutanées  de  H.  Alph.  Gnéi 


lAPMBT  DB  H.   GOSSILIN.  A37 

tent-elles  à  l'abri  de  l'érysipèle  et  de  l'infection  pornlenle, 
l'ool-elles,  à  leDr  lonr,  leurs  avantages  compensés  par 
on  incoûTénientT  II  faudrait  pour  répondre,  des  faits  pins 
ibreui  que  ceux  que  nous  possédons.  H.  Àlph.  Gnérin 
s  dit  bien  qu'il  n'a  jamais  observé  d'érysipële  ni  d'infec- 
pumlente  dans  les  cas  assez  ^équeots  où  il  a  eu  recours 
iDcisions  sons-cutanées.  Mais  il  ne  nous  dit  pas  même 
roximativement  quel  est  le  nombre  de  ces  cas.  Il  ne  nous 
pas  non  plus  si  les  iocisions  ont  été  faites  prématurément 
lardivement,  ce  qui  serait  nécessaire  à  savoir,  car  c'est 
.out  avant  l'établissemeut  de  la  suppuration  et  de  la  gan- 
le  que  les  incisions  à  l'air  libre  sont  k  craindre.  Pour 
;r  la  valeur  relative  des  incisions  sous-cutanées,  il  fau- 
it  savoir  si  elles  ont  été  faites  à  cette  époque  ou  plus  tard, 
t-à-dire  lorsque,  la  suppuration  étant  bien  établie,  quel- 
s  trajets  arli&cielsde  plus  changeât  peu  les  conditions  de 
aaladie.  11  faudrait  savoir  encore  si  les  anthrax  étaient 
^-gros  on  d'nn  volume  modéré;  car  c'est  parmi  les  pre- 
T8  bien  plus  que  parmi  les  seconds  que  se  présente  la  pos< 
lité  da  danger  après  les  incisions  à  l'air  libre.  Sur  tons 
points  le  travail  ne  donne  pas  de  longs  détails,  et  s'en 
it  à  cette  formule  importante  sans  doute,  mais  qni  ne 
H  pas,  savoir,  qu'après  son  opératioi^  H.  Alph.  Guérin  a 
tons  ses  malades  guérir,  et  guérir  assez  promptement. 
i  défaut  des  observations  de  l'auienr,  votre  rapporteur 
idrait pouvoir  invoquer  les  siennes.  A  l'époqueoù  il  a  en 
naissance  du  mémoire  de  H.  Alph.  Guérin,  c'est-k-dire 
Dooment  de  la  lecture  de  ce  dernier  à  l'Académie,  il  avait 
once  depuis  trois  années  à  l'incision  cruciale  i.  cause  des 
gipëles  dont  il  avait  été  témoin  ou  dont  il  avait  eu  con- 
ssance.  Il  s'en  tenait  pour  les  petits  anthrax  i  la  lempori* 
ion,  et  poor  les  gros  à  la  ponction  profonde  et  multiple  an 
eau  des  eschares  à  mesure  qu'elles  se  produisaient,  de 
nière  à  ouvrir  sans  douleur  et  sans  saignement  des  issues 
nbreuses  au  pus  et  aux  bourbillons.  Depuis  la  lecture  de 
AlpL  Guérin,  il  n'a  en  affaire  qn'ii  deux  ordres  de  faits, 
bien  i  des  anthrax  pen  volumineux,  et  modérément  don- 


H.    vkLPKAD.  {l30 

'  D'adl^Ser  aae  léUre  de  remerctments  à  l'auteur  ; 

'  Db  déposer  taoborablemenl  son  mémoire  dans  les  arehÎTes 
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DISCUSSION 

aDK  Ll  TUITimilT  M  L'iHTDHlk  PiH  LES  IflCISlÔHS 

BODs^trrtNilS: 
:  Vf lHào  1  Je  hsgrëttë  de  ii'élré  pas  d'accord  en  tona 
tSatec  H.  h  t-apliorleur,  sur  l'apprécialion  qu'il  vient 
lirfc  de  ii  ^aestlbÛ  de  ibëilbciiie  opératoire  Boulevëe  dans 
avgil  de  H.  A.  Gnérin.  lé  iib  veiii  pas  examiner  pour  le 
lent  ai  tet^  Itibtsiciilg  soiis-ciiiàbèes  de  M.  A.  Guério  met* 
itttfctik  &  l'^ttH  que  lés  aiiires  de  l'iDreclioa  purulente; 
I  il  me  setabie  que  le  rapport  charge  beaucoup  les  iuci- 
t  hites  &  ciel  ouvert,  surtout  lorsqu'il  semble  mettre  sur 
corri^ke  leâ  éi'^âipèles  qui  surviennent  quelquefois  à  leur 
;.  \]  n'eâl  p^  bre,  surtout  quand  les  érysipëtes  régnent 
ëiUltiliïniébt,  à^  les  voir  survenir  autour  d'un  anthrax, 
t  donc  as^cz  difticîlË,  lorSqiie  ces  érysipëtes  se  monlrent, 
iWir  s'il  fSot  Au  noii  les  attribuer  aux  incisions  qui  ont 
lltf&tteS:  ]'Âi  Vu  beaucoup  d'Anthrax.  J'en  ai  vu  assez 
ent'cbmliIiqliéStl'érySipèle,  mais  j'ai  vu  rarement  l'érysi- 
àtit-Véhir  'à'p'cts  hucikion  dé  l'anthrax.  L'année  deroiëre 
eu  faotl  DU  neuf  cas  d'anthrax  dans  mon  service,  je  les  ai 
lilciliéâ  ;  tin  sfeUi  malade  à  été  atteint  d'un  érvsipèle 
tel  il  s  Suctombë,  iiiàïs  ce  malade  est  arrivé  de  la  ville 
:  Son  ^ér^ipèt'e,  et  sOn  anlnràx  n'avait  pas  été  incisé.  De 
!  V(ii  si  Je  vlililaiè  tirer  de  ces  faits  une  conclusion  rela- 
i.  l'ihâiience  des  IBci^^ions  sur  la  production  de  l'érysipèlet 
;  coDcInsion,  Dit  \è  Voit,  serait  toute  contraire  &  celle  de 
e  rapporteur.  Èà\è  il  ne  faut  jamais  se  hâter  de  conclure 
raretlite  iKàiiëfe,  tiiilt  les  effets  du  hasard  sont  souvent 
dliers  Cl t*-0TnpénrS,  Il  n'en  est  pas  moins  vrai  qu'on  a 
iCd  calomnié  les  incïsioï^s  k  cîel  ouvert,  cela  paratt  être 
z  la  éiâ/fi  dabs  ce  bomenl-ci;  il  y  a  une  quarantaine 
(tt^  qUéj'ett  raid  HattS  l'é  taà  dont  il  s'àgii,  et  je  suis  arrive 
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k  cette  coDciDsion,  qne  les  grandes  incisions,  non  pu  tm- 
ciales,  mais  multiples  et  faites  èii  étoile,  sont  le  meillear 
moyen  d'ouvrir  les  anthrax  et  d'en  amener  la  guérison. 

A  cette  règle  des  incisions  multiples,  j'ajouterai  qu'elles 
doivent  être  profondes.  Le  travail  morbide  est  presque  tou- 
jours arrêté  il  la  suite  des  incisions  ainsi  pratiquées. 

On  m'objectera  que  ces  incisions  larges  et  profondes  sont 
effrayantes  et  horriblement  douloureuses.  Il  y  a  U  beaucoup 
d'exagération.  Ces  incisions  sont  faites  avec  nne  extrême 
rapidité,  et  d'ailleurs  rien  n'empécbe  qu'on  recoure^l'éthéri- 
sation  si,  k  raison  de  la  très-grande  étendue  de  la  tumeur, 
elles  devaient  (trc  très-multipliées. 

En  résumé,  les  grandes  incisions  m'ont  toujours  paru  avoir 
de  grands  avantages.  Quant  aux  érysipèles,  je  n'ai  pas  souve- 
nance qu'il  en  soitsurvenu  chez  les  malades  que  j'ai  soumis 
à  ce  mode  de  traitement,  en  plus  grande  proportion  qu'à  la 
suite  des  autres  moyens.  J'en  maintiens  donc  l'utilité. 

UainteUant  faut-il  mettre  ces  incisions-là  en  parallèle  avec 
les  incisions  de  U.  A.  GuérioT  Quels  sont  leurs  avantages? 
Je  n'en  sais  rien,  je  ne  les  ai  pas  essayées.  le  ne  dis  pas 
qu'elles  soient  mauvaises,  mais  j'ignore  sur  quoi  ce  chirur- 
gien se  fonde  pour  les  préférer  ;  il  ne  les  a  employées  que 
pour  des  anthrax  de  petit  volume  :  je  doute  de  ces  avantages 
sans  les  nier,  ils  ne  me  paraissent  pas  suffisamment  démon- 
trés. 

H.  Gosselin  dit  s'être  bien  trouvé  dans  ce  cas  de  simples 
ponctions.  J'ai  vu  lantde  fois  l'anthrax  ne  tendre  à  la  gué- 
rison qu'après  de  larges  incisions,  qu'il  m'est  arrivé  de  me 
demander  ce  que  l'on  peut  attendre  d'une  simple  ponction. 
M.  Gosselin  dit  que  l'anthras  peut  guérir  spontanément. 
Pour  moi  j'en  doute.  Il  y  a  bien  un  chirurgien  italien  quia 
combattu,  il  y  a  quelques  années,  la  méthode  des  incisioDf 
et  qui  prétendait  guérir  les  anthrax  par  des  topiques  et  de: 
cataplasmes.  H.  Nélaton  aussi  a  cru,  dans  le  temps,  qu'une 
simple  application  de  feuilles  de  noyer  sur  la  tumeur  snfBrail 
pour  eu  amener  la  guérison  ;  mais  il  est  revenu  depuis  sui 
cette  opinion,  et  je  tiens  de  lui>mëme  qu'il  a  repris  l'osagt 


des  incisions.  Qn'on  ait  pn  se  passer  des  incisions  dans  les 
petits  anthrax,  je  l'accorde  ;  mais  pour  les  grands  anthrax,  je 
]e  répète,  je  maintiens  qae  les  grandes  incisions,  multiples  e^ 
profondes,  sont  le  meilleur  moyen  de  traitement.  Il  est  bien 
eoiendn  qoe  ceci  ne  concerne  que  le  traitement  chirurgical  et 
n'exclut  en  rien  l'usage  des  moyens  internes. 

H.  J.  GuiaiN  :  J'ai  remarqué  dans  le  rapport  de  M.  Gosselin 
quelques  particularités  physiologiques  et  pratiques  intéres- 
santes an  sujet  desquelles  je  désire  présenter  quelques  consi- 
dérations. Un  premier  point  est  relatif  à  l'origine  de  l'érysi- 
pèle.  Depuis  fort  longtemps  j'ai  remarqué  que  la  méthode  des 
i/icisions,  qui  a,  d'ailleurs,  l'inconvénient  d'être  excessive- 
ment douloureuse,  a  surtout  pour  eiïet  de  favoriser  le  déve- 
loppement des  érysi pèles,  —  je  n'ose  pas  dire  de  la  résorption 
pnrniente,  mais  je  suis  disposé  à  le  croire.  —  Je  crois  qu'on 
peut  trouver  dans  la  connaissance  de  certaines  conditions 
physiologiques  tout  à  la  fois  la  raison  du  danger  de  ces  inci- 
sions et  les  moyens  de  le  prévenir.  Dans  le  cas  où  l'on  incise 
directement  et  à  ciel  ouvert^  on  divise  des  vaisseaux  dont  les 
orifices  restent  béants  et  prêts  à  absorber  tout  ce  qui  se  trouve 
à  leur  portée.  Il  y  a  là,  en  un  mot,  une  plaie  exposée,  avec 
toutes  les  conditions  les  plus  défavorables.  Pour  moi,  enefTet« 
nn  anthrax  n'est  pas  une  inflammation  ordinaire,  c'est  une 
in/Iammation  d'une  nature  spécifique  résultant  d'un  trouble 
humoral,  d*unecause  morbide  générale.  Il  y  a  làune  altération 
morbide  spéciale.  La  plaie  exposée  à  l'air  contracte  des  alté- 
rations secondaires  qui  viennent  s'ajouter  encore  à  l'état 
virulent  spécifique  de  l'économie  et  le  compliquer. 

Ce  fait  ainsi  interprété  pourra  laisser  peut-être  du  doute 
encore  dans  quelques  esprits.  Mais  lorsqu'on  agrandit  le 
cercle  de  l'observation,  on  voit  que  les  mêmes  accidents  se 
produisent  dans  beaucoup  d'autres  circonstances  semblables. 
Ainsi,  par  exemple,  tout  le  monde  sait  combien  diffèrent  dans 
leurs  résultats  Tablation  des  loupes  par  l'instrument  tranchant 
et  leur  destruction  par  les  caustiques.  J'ai  traité  une  cinquan- 
taine de  ioapes  au  moins  par  les  caustiques.  Je  n'ai  jamais 
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H:  HlCBOD  joint  ^»  fild^el  1  bedt  (ttti  bflt  «tt  fléjl  datli 
an  Hipponeiir^letroaVe  laatéft)!^;  dit-il;  qUïH.  OtHSEliil 
pîts  ËurGsàmrtiettt  UiSttngué  leS  difeb  àhgm  tl  Itâ  tfivet 
hUatlcei  de  la  trialidlB:  Il  a  parle  d'aBlhri*  "»'  —'»*;*• 
spootanémeut,  et  d'àulrtS  qui  gbérfsient 
bHtdD.  lU'faancitdéritftbdie  (}bi  gbeHn 
même  moyen.  Il  t  a  tttls  itt\brA%  essétitltl! 
d'iLutreé  qui  eHvàfii^étlt  Une  telle  étërtdue  d 
eUtt-atheot  toojourd  la  ihttrt  des  ttialadetl  qU6E 
iitvtt  tiD  aecégefarë^bi  àvâltbnvàUitdntél 
Je  be  veat  pas  décider,  kveb  M.  Vëlt)ë9b,  S'il 
des  ibcisions  mul(I|tlés,  crilbiales  ob  td  él 
fiiiliis  à  cii<1  dtlvert  filent  mietlx  'rfue  leb  itac 
nées.  Les  uneâ  et  léè  ÂUtres  sotlt  itiiljoui'Â  ) 
c'est  lii  suhdill  ce  qui  im^Kirtë.  L'afathrâit  e^t 
a  pbùr  caractère  de  s'étebdre,  dé  gagiler  de  'f 
Ce  n'est  qu'à  la  faveUrde  ceâ  débridétneiit$4i 
ter  la  hiarcbe.  Qu'un  anthrax  île  (ietU  ttolH 
spontaDëmenI,  je  l'accot-de;  iUals  p6ur  les  ^ 
n'en  est  pas  ainsi. 

J'ai  vu,  comme  U.  Velpeau,  des  afithrit  d 
Eipëles.  Or,  rérysi|ièle  se  déTelôppe  d'âulàl 


pas  doilné  îssae  àti  ptis  qilé  t^éiifél*Dlë  i'à  piisiule.  Je  suis 
donc  disposé  à  croire,  comme  notre  éminent  collègue,  que 
rincision,  loin  de  favoriser  le  développccneol  de  Térysipèle, 
est  au  contraire  le  meilleur  moyen  de  le  prévenir.  Raisonner 
(le  l'anthrai  en  général  par  un  petit  anthrax,,  me  paraît  un 
défaut  de  logicjuô.  il  ^  â  des  anthrax,  mais  il  n*y  a  pas  un 
anthrax. 

M.  LCloquet  présente  quelques  considérations  àTappuides 
grandes  incisions  (iont  il  se  déclare  partisan  comme  H.  Vel« 
peau;  mais  dans  les  énormes  anthrax  tels  que  ceux  dont  a 
parié  M.  UicboB  et  dont  il  a  vu  ioi-mèmé  un  exemple  récent. 

M.  LARhkt  t  Là  (J^èsilon  hé  thè  paraît  pas  résider  entre 
les  grandes  Ibciisiôhs  et  lés  incisions  sous-cutanées,  mais 
entre  les  incisions  superficielles  et  les  iucisipns  profondes. 
Les  incisions  superIScieltes  ont,  entre  autres  inconvénients^ 
celai  de  déterminer  les  érysipèles.  C'est  aux  incitions  pro- 
fondes qu'il  faut  avoir  recours  pour  les  prévenih 

M.  Velpeau  ne  répondra  pas  à  M.  (îué'rin,  parce  qu'il  ne 
trouve  dans  ce  'qu'il  a  dit,  que  des  suppositions  Irès-iugé- 
nieuses  sans  doùtet  mais  point  de  faits  précis.  On  a  parlé  de 
caustiques.  L'idée  qui  domine,  dans  Temploi  de  cette  pratique, 
c'est  d'éviter  Térysipèle.  Mais  c'est  là  nne  grande  erreur.  Les 
caustiques  qui  passent  pour  prévenir  les  érysipèles  î  ne  les 
font  pas  éviter  do  tout,  et  plus  d'une  fois  les  provoquent.  Je 
ne  parle  pas  des  guérisseurs*,  des  faiseurs,  qui  ont  Vanté  outre 
mesure  les  caustiques,  mais  des  vrais  chiVurgiens.  A.  Bérard 
avait  fait  un  mémoire  Ik-dessus.  Oh  siall-oii  ce  qui  luifestâtrivé 
à  loi-même?  Il  avait  un  petit  épithélloma  sur  la  poilriiie,  il 
voulut  le  traiter  par  les  caustiques;  la  nature,  comme  pour 
se  jouer  de  lui,  développa  un  érysipèle  autour  de  l'eschare. 

M.  1.  GuÉRiN  :  Voici  la  seule  réponse  que  je  veux  fiilrfe  à 
M.  Velpeau.  L'érysipèle  n'arrive  que  loréqu  ot\  caiUérisé  su- 
perficiellemenL  II  faut  pour  le  prévenir  faire  dne  bauterisa- 
tioD  profonde. 

M.  Briquet  demande  la  parole. 
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Va  l'heare  avucéc,  la  snite  de  It  discosBion  est  renvoyé 
à  II  séance  prochaine. 
—  La  Béanoe  est  levée  k  cinq  hcares. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Da  11  fondn,  da  im  Cmut  «1  da  Mt  affeli  tui  IIumiuu,  lai  raittin 
lat  véfétaux  el  le»  ( 
ritooDMTM,  par  H. 
par  H.  la  doetetiT  B. 

Tfa  dei  aavanli  11 
l'appréeUtloa  mmidu 

Dn  dilira  d'inaoU: 

L'bApital  et  la  fl 
Cachet  (d'Itwuduii). 

Hinael  pratique  etélimantaired'aïuiIjiechiDiiqufldMTint,  parH.  I 
Hobinet  flli. 

Da  l'sinpoiionneinant  par  la  itrjeluiinB,  par  H.  ta  docteur  T.  Gtltard 

Euai  tur  la  phannade  el  U  nwtlire  médîeala  de*  Cbinoia,  pv  H.  !• 
Dabeaus,  pharmacietHiiajor. 

Jahreiberitehe,  rapport  annuel  da  la  Société  Am  tciencai  nattmllei 
nUieale*  de  Dreide,  ISSS,  ISSO,  18S3-lSSt  (oflerUpar  H.  Umj). 

Bulletin  darAeadénieimpiriile  de  médecine,  t.  XXU,  n.  9. 

La  Pranee  médicale,  a.  li  et  16. 

Gaietle  de*  eaui,  n.  A13. 

Journal  de  pharmacie  et  de  chimie.  Fétrier. 

loamal  dea  eonnuuancet  inédicalai  pratique*,  n.  fi. 

BuUetin  de  l'Académie  royale  de  médecine  de  Belgique,  t,  ïlll,  n.  1 

Guette  médicale  de  Paria,  n,  8, 

Journal  de  médecine  de  Bordeaux,  o.  2. 

Bnllelia  dea  tmaui  de  la  Société  impériale  de  médeeJM  de  Manei 
n.l. 

Dntoa  médicale  da  la  Provence.  Février. 

Bulletiti  de  la  Société  impériala  de  médecioe,  chirurgie  et  pharmaeii 
TaulouM,  m*  année. 

Le  HouTement  médical,  n.  8. 

El  Cenio  quirurgico,  n.  SIS, 

L'Abeille  médicale,  n.  9. 

Gazelle  hebdamadnirc  de  médecine  et  de  chirureie,  n.  S. 
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XI.  Epidémie  de  variole  et  de  varioloîde  observée  à  Yhô- 
pital  militaire  de  Lille  en  i8S§,  par  H.  le  docteur  Daga, 
médecin-major  de  pr{;p)^|;rg  ç)a^se.  {âfçmfi  commission,) 

X|L  )|%ftM^ni  w«|  fjfHi^  1m  yenv  de  l 'ApailéiniQ  un  nqaveau 
sthétoscope  de  rinvention  de  H.  le  docteur  Afattei. 

XI|L  H.  Lar^bt  présente  : 

1*"  ÂQ  nom  de  M.  Fort,  m  Sfan^el  d'ftnatpmie  deçcriptjve, 
de  dissection  et  d'embryologie  ; 

2*  Un  travail  manuscrit  de  H.  le  docteur  Daga  sur  les 
varioles  et  les  varioloîde^  pliHcrT^  à  ThApital  militaire  de 
Lille; 

3^  Deux  photographie$  représentant  le  crâne  qu'il  a  mis 
80Q8  les  yeux  de  TÀcadémie  dans  la  dernière  séance. 

—  M.  Barth  dit,  à  ce  sujet,  qu'jl  est  mort  (1  y  a  trois  jours 
dans  son  service  à  THôtel-Dieu,  un  phthisique  portant  ui^e 
loope  sur  U  tête.  A  l'examen  cadavérique  on  a  trouvé  ^u 
nivean  de  cette  loupe  une  perforaiipn  des  os  du  crâne,  sem- 
blable à  ceiles  qni  existaient  sur  la  tête  que  M.  Larrey  ^  prér 
sentée  à  ses  collègues. 

Sut  la  demande  de  M.  Larrey,  M.  le  président  nomme  une 
commission  chargée  d'examiner  Içs  faits  analogues  à  ceux 
dont  il  vient  d'être  question. 

Cette  commission  çst  composée  de  HM.  Larrey  et  Barth. 

XIY.  H.  RoBjn  mel  sous  les  yeux  de  l'Académie  des  frag-* 
BttDtsde  muscles  qui  lui  ont  été  envoyés  par  M.  le  professeur 
Yirehov  (de  Berlin).  L'ue  de  ces  fragments  a  appartenu  à  un 
bomme  mort  à  la  suite  d'infection  trichineuse.  On  y  remarque, 
dit-il,  dans  les  interstices  des  fibres  musculaires  des  petits 
points  blanchâtres  qui  sont  des  kystes  contenant  les  trichines. 
U  deuxième  fragment  de  muscle  provient  d'un  pore  trichi- 
nenx.  Dans  ce  fragment,  les  trichines  ne  sont  pas  renfermées 
<idoi  des  kystes;  elles  sont  disséminées  dans  le  tissu  muscu- 
laire et  visibles  seulement  à  la  loupe. 

M.  Robia  annonce  que  des  expériences  d'inoculation  seront 
Ules,  et  il  ea  setSL  rendu  compte  à  l'Académie. 
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en  bauL  etde  dedan»  en  dehors.  Celle  de  droite  s  plus  d'^ 
due  que  celle  de  gauche  :  bod  gnmd  diamètre  esl  en 
(le  3  ceitliinètres,  tandis  que  celai  dn  calé  <^>posé  n'a 
29  millimètres.  Lee  bords  de  ces  ouvertures  sont  mîi 
presque  IraDcbfints  et  oEtent  quelques  {égares  aspé 
dont  une  se  remarque  des  deux  cAtés  à  la  partie  moyenD 
la  demi-circonrérence  sopêrieore. 

C'est  sur  ces  bords  qne devait  s'insérer  la  loeiDbrane 
il  ne  nqos  a  pas  été  donné  de  constater  l'existence- 

Une  lamelle  osseuse  sépare  ces  deux  ouvertures.  Elle 
forme  d'un  pilier  de  voûte  et  offre  beaucoup  plus  de 
geur  il  son  eilrémité  supérieure  (35  millimètres)  q 
bas  (15  millimètres).  Cette  lamelle  est  aplatie  d'ava«i 
prière.  Sa  face  postérieure,  convexe  eo  haut,  légèrei 
excavée  en  bas,  oBn  les  traces  de  la  suture  lambdoïdc 
face  antépeure  ou  iDira-cr&nienne  est  causée  par  la  goût 
du  sinus  loufjiludinal  supérieur. 

Ces  deux  perforations  se  trouvent  donc  Faites  aux  dé 
des  pa|-iétaux  dans  leur  angle  postéro-snpéneur. 

Les  faces  latérale  et  inférieure  de  ce  crâne  ne  booi 
pas  paru  oÇrir  rien  d'anomal. 

En  présence  d'une  anomalie  anatomique  aussi  étra 
nous  dûmes  nous  éclairer  et  nous  nous  empressâme 
signaler  le  fait  k  notre  trè»-hoDoré  maître  et  cod 
H.  le  baron  Larrey,  qui,  avec  sou  dévouement  à  la  $çieii 
sa  bienveillance  bien  connue,  voulut  bien  nous  guider 
nos  recherches. 

Disons-le  tout  de  suite,  elles  ont  été  stériles.  Nocs  a 
parcouru  dans  les  Archivei  générale»  de  médecine  (l„  111 
XXV et  XXVI],  les  mémoires  de  Uouel,  Breschet  et  ffivt 
l'encépbalocèle  i  pou^  avons  consulté,  li^  PhUoiaphi«  «: 
miqw  et  \' Histoire  det  anomalies  d'Isidore  Geoffroy  S 
Hi!aire,et  les  Traitfs  d'tmatomie patludftgiqiu A^^.edt.'^ 
Cruveilbier,  et  nulle  part  nous  n'avons  rencontré  d'c 
valionde  perforation  complète  des  pariétaux. 

Une  seule  observation  appartenant  à  M.  Pecquerel  et 
fiij^Dêe  dans  le  mémoire  de  Nivet,  parle  d'une  encéphal 
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accideDtell«  déyeloppée  dans  la  r^ioo  pariétale.  Vsici,  en 
résumé,  l'état  du  crâne  :  C6té  gauche  plus  développé  que  l« 
droiu  A|)  milien  du  parjéial  gaacbe,  ouverture  oblmgae, 
oblique  d'avant  en  arrière,  de  dedans  en  dehors,  traversant 
disgonalcment  le  pariétal  en  passant  par  lecenlre;  la  partie 
moyenne  de  l'ouverture  of&uat  an  écartement  de  quaireh 
cinq  lignes,  et,  aux  extrémilés,  d'une  ligne  à  une  ligae  et 
demjei  en  avant,  intervalle  rempli  par  une  substance  fibreosQ 
ou  Sbro-cartilaginenae:  dépAt  d'nn  sédimeMt  de  phosphate 
calcaire  sur  les  bordG> 

Est-ce  là  nn  eieniple  de  perforation  ti«oo)parer  avec  celai 
qui  Tait  l'objet  de  cette  commonication  ?  Nous  ne  le  pensons 
pas.  It  y  a  ici  tissure  plutôt  que  p«rfpratioo  véritable,  et  celte 
fissure  oe  peut-elle  pas  être  attribuée  à  une  fracture  survenue 
dans  une  cbute  que  tît  le.  sujet  île  l'observation  de  Bec<tuerel? 

Dans  le  mémoire  de  Bre&chet,  obs.  13,  t.  XXV,  p.  A77,  da 
Archives  de  médecine,  nous  suivons  une  relation  d'ossification 
incomplète  des  pariétaux  caraciérisée  par  des  Ilots  de  sob- 
Blance  osseuse  reliés  entre  eux  par  ans  meifelirane  iibro- 
cartilagineuse,  ce  i^ui  pourrait,  d'après  l'auteur,  faire'sap- 
poser  plusieurs  points  d'ossification  pour  le  pariétal.  Mais  ici 
rien  encore  qui  se  rapproche  de  notre  observaliftn. 

Dans  tons  les  ouvrages;  et  mémoires  que  noua  avMM  eiM* 
plus  haut  nous  trouvons  beaucoup  de  perforations  de  l'occi- 
pital sur  la  ligne  médiane  et  sur  ses  bords,  ei  queiques-unes 
iotéressant  à  la  fois  le  bwd  de  l'occipital  et  eetui  du  pariéuL 
Mais,  nous  le  répétons,  aucune  qui  ait  son  siège  exclusif  sur 
le  pariétal. 

De  quelle  nature  sont  ces  perforationsTFaut-il  les  atiribiier 
à  une  cause  pathologique,  ou  bien  sonl-elles  ccMkgjéni laies? 

Diu)B  la  première  hypothèse  on  ponrraii  les  attribner  : 

1°  A  une  usure  ou  plutAl  ulcération  par  des  tumeurs  eitra- 
oa  iatra-crànienues,  et  parmi  i^  dei;nières  &,des  fooga^îde  la 
dore-mère  ou  à  des  hypertrophies  considérables  des  glandes 
de  Pacchioni.  j        i 

2°  A  l'usure  par  atrophie  des  os  dpot  U.  Cruveilhier  cite 
quelques  exemples  dans  sod  Traité  d'analomie  pathologique. 
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»  est  important  de  noter  ici,  car  il  aouB  aiderak  établir  Je 
»  diagnostic  da  céphalémalome  et  de  la  hernie  du  cerveau, 
»  c'est  qu'il  n'existe  aucune  observation  qui  prouve  d'Due 
»  maoière  positive  que  l'encéphalocëleipuisse  exister  au 
»  niveau  des  bosses  pariétales.  » 

Notre  observation  nous  parait  devoir  modifier  profondément 
le  joKement  de  ces  deux  observateurs  distingués.  La  perfora- 
lioD  du  pariétal  est  possible,  elle  existe,  le  crâne  de  Gimeno 
en  est  one  preuve  des  plus  saisissantes.  Donc  la  hernie  du 
cerveao  peut  avoir  lieu  par  d'autres  points  que  ceux  oii  elle 
a  été  observée  jusqu'à  ce  jour,  et  le  chirurgien  désormais 
devra  être  tenu  i  une  grande  circoospeclion  dans  le  diagnostic 
des  tameors  du  crâne  et  les  moyens  à  leur  opposer. 

DISCUSSION 

SDB  LI  TBArmiNT  Dl  L'aKTHBAX  PiB  LIS  INCISIONS 
SODS-CDTAnBlS. 

H.  BsiQDn  rappelle  qu'il  a  suivi  pendant  plusieurs  années 
la  pratique  de  Dupuytren.  Cet  illustre  chirurgien  insislailsnr 
la  nécessité  de  coraprimer  Goergiquemeot  les  anthrax,  après 
les  avoir  incisés,  de  manière  i>  les  vider  du  pus  et  des  bour< 
billons  que  renrerme  le  foyer.  Ces  pressions  devaient  6tre  ré- 
pétées tous  les  jours  jusqu'à  l'évacuation  complète  des  matières 
de  sécrétion  morbide. 

H.  GossBLiN  :  J'ai  besoin,  pour  faire  mieux  comprendre 
mon  rapport  et  les  courtes  réponses  que  j'ai  &  faire  à 
UH.  Velpeau  et  Michoa,  de  dire  au  milieu  de  quel  courant 
d'idées  et  d'études  je  uib  trouvais  au  moment  où  a  été  lu  ici 
le  travail  de  H.  A.  Guérin. 

J'avais  été  élevé  par  mes  maîtres  dans  la  pensée  que  l'éry- 
sipèle  et  l'infecUoD  purulente,  ces  complications  si  terribles 
île  nos  opérations  chirurgicales,  naissaient  sous  l'influence  de 
rausps  fatales  et  inévitables,  et  que  la  chirurgie  n'avait  rien 
à  faire  pour  en  empêcher  le  développemeot.  Deux  fors  dans 
cette  enceinte,  la  première  à  l'occasion  de  mon  rapport  sur 
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Ce  mode  de  traitement  ne  m'avait  donné  que  de  bons  ré- 
sollats  et  je  n'ayaid  plus  en  d'érysipèles,  lorsque  nous  arriva 
ici  te  travail  de  M.  A.  Guérin.  J*y  trouvai  rintentioh  qui 
avait  chingé  ma  pratique,  et  la  réalisation  de  cette  intention 
par  tin  antre  fertoVeh  :  la  section  profonde  dans  lésion  de  la 
pean,  c'ést-à-dire  le  débridement,  Tissue  facile  donnée  aux 
matières  à  évacuer,  sans  les  dangers  des  incisious  à  ciel  ou- 
vert. J'ai  fait  quelques  essais  qui  ont  été  heureux^  et  j*ai,  au 
nom  de  la  commisrion,  commilniqué  à  TAcadémie  înes  im- 
pressions favorables  Sut  ce  mode  opératoire. 

Qu'ont  objecté  HH.  Yelpeau  et  Michon?  tis  ont  d*abord  fait 
l'apologie  des  incisions  profondes  et  multipliées  dé  Tanthrax. 
Hais  j*ai  à  l'avance  ^edonnu  la  plupart  des  avantagés  qu'ils 
ont  signalés,  savoir  :  la  liberté  rendue  k  là  circulation  capil- 
laire, la  facilité  donnée  à  l'issue  des  matières  purillcnteis,  là 
diminution  des  souffrances  et  de  la  durée  de  l'anthrax.  Ils 
OBI  même  ajouté  que  les  incfsions  arrétaietit'ia  marche  dé  la 
maladie  et  la  limitaient.  Ce  point  pourrait  être  contesté,  car 
j'ai  vd  tant  de  foiiTantWax  non  incisé  s'arrêter  de  lui-même, 
que  je  me  deihànde  comment  on  a  pu  savoir  si  c'était  en  vertu 
des  incisions,  plutAl  qu'en  vertu  de  sa  marche  naturelle,  que 
le  mal  avait  cessé  de  pirogrèsser.  Mais  je  veux  bien  encore 
accorder  k  tntÉ  contradicteurs  que  lés  incisions  ont,  danâ  une 
certaine  thesure,  cet  avantage.  Reste  à  savoir  si  elles  ont, 
comme  je  l'ai  admis  avec  H.  A.  Guérin,  l'inconvénient  d'ex- 
poser à  des  accidents  sérieux.  Pour  l'érysipèle,  MM.  Yelpeau 
et  Hichon  prétendent  que  cette  complication  arrive  tout  aussi 
bien  lorsqu'on  n'incise  pas  que  si  l'on  incise^  Je  ne  le  nie 
pas.  Mais  c'est,  selon  moi,  une  question  de  proportion;  je 
crois  l'érysipèle  plus  fréquent  lorsqu'on  touche  à  la  peau  avec 
le  bistouri,  que  si  l'on  n'y  touche  pas,  et  je  le  crois,  d*après 
ma  propre  pratique,  pafce  que  j'ai  vu  trois  fois  l'érysipèle  à 
la  suite  des  incisions  à  l'air  libre,  et  je  ne  l'ai  plus  vu  depuis 
cinq  ans  qne  j'ai  renoncé  à  ces  dernièréé.  Or^  il  m'est  impos- 
sible de  nie  défendre  de  l'impression  produite  par  ce  que  j'ai 
vu,  après  y  avoir  prêté  une  attention  toute  particulière.  Sans 
donte  l'impression  contraire  dé  mes  savants  contradicteurs 
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ades  en  éprouveront 
ez  un  homme  célèbre 
;  :  il  avait  un  large 
de  douleurs  excessî- 
;  il  était  irès-ému  et 
hension  considérable 
je  pratiquai  quatorze 
K  un  grand  conrafie. 
paravant  furent  pres- 
n  il  allait  beaucoup 

andes  incisions,  c'est 
les  d'un  soulagement 

incisinos  sons-cnta- 
i  de  M.  Gosseliu.  Je 

d'incisions  pour  un 
e;  mais  H.  Gosselin 
m  comme  le  fond  d'un 


LBBEBT.  —  SOB  LES  TRICHINtS.  &U5 

•ix   Capuron.    —   Frisson    daus   l'état   puerpéral,   — 
Oanyan,  Dcpaui,  Blol,  Devilliers  et  Jacquemier. 
i"z  Barbier,  —  Maladies  incurables.  —  MM.  Louis,  Mê 
Bouvier,  Lévy  elBarlh. 

•ix  Orfila.  —  Digitaline.  —  MM.  Wurlz,  Devergic,  Re- 
It,  Gossetin  et  GuibourL 

'ix  Lefevre.  —  Mélancolie.  —  MM.  Baillargcr,  Cerise, 
ao,  de  Kergaradec  et  Deljiech. 

rix  t.  Godard.  —  Pathologie  interne.  —  MM.  Rayer, 
he,  Roger,  Pidoux  elBéhier. 

-  H.  Li  pRisiDBNT  informe  rAcadëmie  qu'elle  aura  un 
ilé  secret  dans  la  séance  prochaine  ponr  entendre  le  rap- 
dti  la  sectioD  de  médecine  opératoire  sur  les  candidats 
'  la  prochaine  élection.  Ce  rapport  étant  trës-élendu,  le 
ité  secret  prendra  une  grande  partie  de  la  séance. 

LECTURES. 

fote  tur  l'amanitine,  poison  narcotique  des  champignons, 

ar  H.   le  docteur  Lbtrluer.  (Commissaires  :  MM.  Ca- 

enlou,  Wmtz,  Devergie  et  Gobley.) 

'auteur  résume  son  travail  en  ces  termes  : 

■  Les  champignons  vcnétieux  du  genre  agaric,  section 

aoanites,  doivent  leur  action  mortelle  au  même  principe 

colique  alcalin,  fixe,  incristallisabtc,  ne  précipitant  par 

I  autre  que  par  l'iode  ou  le  lanuin,  et  qui  doit  conserver  le 

id'amaniline. 

'  Les  espèces  conroodues  sous  le  nom  d'agaric  bulbeux, 

èdenten  outre  un  principe  acre  délétère. 

'  Le  meilleur  Iraitcnieut  consiste  dans  les  voinî-purgatirs 

EUX  additionnés  et  suivis  de  tannin  en  décoction  aqueuse 

concentrée. 

M.  Labbbt  donne  lecture,  au  nom  de  M.  H.  Libbbt, 
ïssenr  k  l'Université  de  Breslau,  d'une  lettre  sur  les 
iaes  : 

rrès-honoré  et  trés-savanl  confrère ,  depuis  longtemps 
T.  «XI.  »•  12.  30 
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occupé  de  l'éludedeii  trichiDeset  lonlparlicnlièrembntdi 
cioq  ans,  depuis  que  Zenker  a  démoniréqvel  lerribleeb 
de  l'espèce  humaine  se  dévoilait  dans  ce  petit  parasite  prc 
microscopique,  j'ai  saisi  avec  grand  empressement  l'occi 
qui  s'est  présentée  dans  les  environs  de  Breslau  de  voii 
moi-même  et  d'étudier  par  la  voieeipérimealale  ce  qu 
Irichines  opéraient  dans  le  corps  vivant  du  moment  de 
entrée  jusqu'à  leur  complète  évolution,  et  leur  migri 
nusculaire,  souvent  si  Tuneste.  J'avais  surtout  encon 
«eu  fraîche  mémoire  les  100  cas  de  mort  sur  fiOO  iadiv 
iffectés  de  la  lugubre  épidémie  deHedersIeben. 

u  Dés  que  j'eus  appris  par  H.  le  docteur  Siadshagei 
^Dtb)  qu'à  Neudorf  toute  une  famille  était  infectée  et  gt 
nent  malade  de  trichines,  je  m'y  suis  rendu  avec  toute  m: 
liqne  et  un  certain  nombre  de  médecins  de  Breslsu,  etj'a 
lès  lors  étudier  toutes  les  phases  de  ce  triste  drame,  et  si 
«Ds  interruption  l'extension  de  la  maladie  k  toute  aae  i 
l'animaux,  souris,  rats,  cochons  d'Inde,  lapins,  chats,  < 

B  Je  donnerai  donc  tout  d'abord  uuu  courte  descriplioi 
ette  petite  épidémie,  qui  n'a  affecté  que  huit  person 
ont  trois  ont  succombé.  Le  côté  clinique  offre  un  ensej 
vaut  tout  aussi  intéressant  que  caractéristique.  Dans  lei 
i&  plus  légers,  quelques  malaises  ou  souffrances  ga: 
iteslinales,  anorexie,  douleurs  d'estomacet  de  ventre,  : 
hes,  vomissements,  diarrhées,  persistentpeudantune  à  < 
smaines,  mais  les  malades  retrouvent  bientôt  leur  acti 
abituelle  et  se  remetteol  complètement.  Quelle  difler 
ans  cette  marche  béuigne  lorsqu'un  plus  grand  nombr 
ichines  est  entré,  et  s'est  développé  dans  les  voies  di 
vesl 

■  Nos  pauvres  malades  de  Neudorf  avaient  fait  boach 
ans  la  seconde  moitié  de  décembre;  un  porc  gras  et  paj 
lUt  bien  portant  avait  été  tué.  Pendant  cette  pérïodi 
mille  H...  avait  (iiangé  beaucoup  de  viande,  sartooi  ft  1 
■0  ou  incomplètement  cuil.  La  viande  de  ce  cochon  ne 
ivélé  plus  lard,  à  l'cxamea  mirroscopique,  de  bien  i 
-euses  trichines,  en  majeure  partie  enkystées. 
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qu'au  nouvel  aa,  peu  de  afiapUliDes,  quelques  trou- 
kStru-iDiestiDaux,  anorexie,  dyspepsie,  l^ère  diarrhée, 
b  six  fois  par  jour,  d'un  brun  foncé  ou  Tcrd&tre  Irès- 
I  avec  Irancbées  et  douleurs  d'estomac,  toutefois  fort 
tables.  Du  8  au  10  janvier,  les  symplAmes  caracléristi- 
il  paru;  abattement  extrême,  fièvre,  douleurs  de  plus 
I  intenses  et  persistantes  dans  les  membres,  enôure 
teuee  de  la  figure,  surtout  de  sa  partie  supérieure, 
Dde,  iaeomniet  mouvements  des  membres  et  du  tronc 
i  en  plus  dirBciiesel  doulourenu,  immobilité  presque 

\m  membres  dans  une  position  de  légère  demi-flexion, 
liâade,  sueurs  excessives,  surtout  pendant  la  nuit, 
I  130,  prostration  extrême,  délire  vers  le  soir  et  pen~ 

suit,  urines  rares  et  foncées,  selles  liquides,  peufré- 
s,  puis  toux  TréquenLe,  sèche,  douloureuse,  fa  cause 
(leurs  surtout  iutercoslales,  dyspnée  fort  incommode. 
«  cas  moins  graves,  £t  partir  de  la  mi-janvier  ces  sym- 
:  s'amendèrent,  l'œdème  disparut,  les  douleurs  soit 
nées,  soii  provoquées  par  la  pression  ou  les  mouve- 

diminuèrent,  et  les  malades,  fort  afTàiblis  et  amaigris, 

peu  à  peu  remis.  Si  l'on  peut  appeler  les  premiers  cas 
Bués  abortifs,  ce  groupe  constitue  ceux  d'intensité 
ne.  Dans  de  plus  graves  encore,  les  forces  baissèrent, 
iratioQ  devint  de  plus  en  plus  courte  :  toux  parfois 
d'une  expectoration  de  crachats  rouilles  ou  sangui- 
>;  respiration  très-accélérée  ;  râles  sous-crépitanis 
inés  ou  concentrés  sur  un  des  lobes  inrérieurs,  accom- 

alors  de  malitè;  aETaiblissement  rapide  des  malades  ; 
iliforme,  lil4A  e(  au  delà;  gêne  croissante  delarespi- 
el  mort  par  le  poumon  dans  un  coUapsus  général  corn- 
ée œdème  considérable  des  membres  pendant  les  der- 
emps  de  la  vie.  Dans  les  cas  mortels,  ce  n'est  qu'an 
e  cinq  à  six  semaines  que  la  terminaisou  fatale  est  sur- 
;  l'autopsie  ayant  été  faite  pour  le  premier  cas  de  mort 
lonr  le  deuxième  le  9,  et  pour  le  dernier  le  21  février. 
>  reviendrai  dans  une  autre  lettre  sur  le  résultat  très- 
Bsundetautopeiespendantlesquelles  les  divers  muscles 
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l32         DISCUSSION  SUR  LR  TKfclTBIlRIT  DI  L'AHTHRII. 

iDinner  reDgorgement  et  la  doDleor,  les  incisions  soa& 
lanées  me  paraissent  préférables.  Je  dirai,  à  ce  sujet,  qu 
suis  Irès-parlisan  de  la  méthode sou&culanée  en  géDéral, 
e  regarde  comme  ud  des  plas  grands  progrès  deUcbiru 
moderne  ;  je  crois  qu'il  y  a  tii  un  très-grand  avenir  ;  elle 
paraît  surtontapplicable  quand  il  s'agit  seulement  dedébr 
et  de  produire  un  dégorgement.  Mais  je  crois  qu'il  faut 
différemment  suivant  la  période  de  l'anthrax  et  selon  qt 
peau  est  saine  ou  qu'elle  est  enflammée.  Ainsi,  pour  i 
je  réserverais  les  incisions  sous-cutanées  pour  tons 
cas  qui  rentrent  dans  la  première  phase  de  la  march 
l'anthrax,  jusqu'à  ta  suppuration  exclusivement.  Mais 
qu'il  y  a  suppuration  et  gangrène,  je  suis  pour  les  gra 
et  larges  incisions.  C'est  là  tout  ce  que  j'avais  à  dire,  et 
conclure  par  no  aphorisme,  je  dirai  :  ni  jamais,  ni  looji 

M.  GossBLiH  :  Je  ferai  remarquer  au  sujet  des  dislinci 
rappelées  par  H.  Rtcord  entre  les  diiTérenles  variétés  de 
Ihrax,  que  s'il  n'en  a  pas  été  question  dans  le  rapport  el 
ne  les  avais  pas  fait  intervenir  jusqu'ici  dans  la  discussû 
n'est  pas  que  j'en  aie  méconnu  l'importance,  mais  c'est 
quemenl  parce  qu'il  n'y  avait  aucun  parti  utile  à  en  tire 
rapport  à  la  ihérapeulique  chirurgicale.  Que  l'anthrai 
accompagné  d'une  lièvre  plus  ou  moins  intense,  qu'il  ai 
sar  un  sujet  plus  ou  moins  débile,  y  a-t-il  Ik  quelque  ci 
slance  qui  commande  ou  qui  conlre-indique  les  incis 
Non.  Nous  réservons,  bien  entendu,  tout  ce  qui  regni 
traitement  général.  Hais  nous  ne  voyons  dans  les  di< 
conditions  individuelles  rien  qui  doive  nous  détermi 
faire  de  préférence  des  incisions  plus  ou  moins  grandes 
ou  moins  nombreuses. 

Pour  ce  qui  est  de  l'aulbrax  avant  suppuration,  U.  I 
partage  l'avig  émis  dans  le  rapport;  il  pense  comme 
que  les  incisions  sous-culanées  sont  favorables  dans  c 
Je  m'en  Télicile.  .Mais  il  est  un  peu  moins  disposé 
adopter  pour  la  période  de  suppuration.  Sur  ce  point, 
d'un  autre  sentiment  que  H.  Ricord,  et  je  puis  appuyc 
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on  à  cet  égard  sur  une  expérience  persoiinelle.  J'ai  re- 
II  ,eD  elTet,  que  les  incisions  sous-cutanées  avalent  l'aran- 
dc  donner  issue  au  pus  de  l'anthrax  tout  en  ménageant 
au. 

me  paraît,  en  somme,  que  personne  n'est  Tormellement 
se  aux  IncIsioDS  sotis- cutanées  de  M.  A.  Guérin.  C'est  à 
Dir  maÎDteDanlde  vérilier  les  avantages. 
ViLPBAt  :  On  a  parle  de  distinctions  entre  les  anthrax 
ville  et  ceux  del'hdpital.  J'ai  donné  les  raisons  qui 
aient  fait  négliger  les  Tatts  delà  ville,  ne  voulant  ap- 
:rau  débat  ({ue  des  preuves  concluantes,  nettes  et  posi- 
.  Or,  on  sait  combien  il  est  dirncile  en  ville  de  recueillir 
Lement  les  observatioDS. 

la  dit  que  les  anthrax  de  la  ville  étaient  plus  graves 
reax  des  hôpitaux  et  qu'ils  donnaient  une  mortalité  plus 
idérable.  Voici  la  raison  qui  fait  que  les  anthrax  de  la 
sont  plus  graves  en  apparence  :  c'est  que  nous,  chirnr- 
}  consultants,  nous  ne  sommes  appelés  en  général  que 
les  cas  graves,  les  médecins  traitants  n'éprouvant  pas  le 
iode  s'aider  d'un  conseil  pour  les  anthrax  bénins.  Il  en 
le  que  nous  ne  voyous  presque  jamais  ces  derniers  en 
ei  qu'il  nous  est  difficile  de  connaître  la  vraie  propor- 
des  uns  et  des  autres.  Ainsi,  cela  ne  preuve  nullement 
'anthrax  soit  réellement  plus  grave,  comme  on  le  dit,  en 
qu'a  l'hApilal,  oit  nous  voyons  les  anthrax  à  tous  leurs 
■3.  Voilà  pourquoi  nous  obtenons  plus  de  succès  à 
ital  qu'en  ville,  bien  que  ce  soit  en  apparence  contra- 
ire. Il  y  a  une  autre  raisou  encore  pour  expliquer  cette 
euce,  c'est  qu'k  l'hôpital  nous  sommes  entièrement  libres 
■  comme  nous  l'entendons  dans  l'intërél  des  malades, 
»  qo'en  fille  nous  sommes  retenus  ou  entravés  par  une 
de  considérations  ;  il  faut  parlementer,  faire  des  conces- 
,  et  en  somme,  les  malades  de  la  ville,  malgré  les  meil- 
coodition  s  générales  dans  lesquelles  ils  sont  placés,  sont 
Ht  en  réalité  moins  bien  soignés  que  ceux  de  l'hdpital. 
m'a  roprocbé  de  n'avoir  considéré  l'anlhrax  que  locale- 
Est-ce  que  les  chirurgiens  ne  tiennent  pas  compte  de 
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!  procès- verbal  de  la  dernière  aéaacecst  lu  el  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

.  le  iiiinisire  de  l'inslmction  publique  adresse  à  l'Aca- 

ie  l'ampliation  d'na  décret  impérial  autorisant  la  Com- 

lia  à  accepter  la  dooatioD  que  lui  a  faite  H.  le  docteur 

:  01  LivisoH  pour  la  fondatioa  d'un  prix. 

.  le  secrétaire  annufl  donne  lectnrc  de  l'apipliatloD  dn 

et  et  de  la  lettre  de  H.  Ruiz,  conçue  en  ces  termes: 

Monsieur  le  président,  j'uj  l'honneur  <rpB''''f  ft  l'Açadéinie 

omine  de  3000  francs,  pour  nn  pri(  sur  la  question 

inte  : 

Établir  par  des  fajis  exacts  el  sulfisaminent  nombraoK. 

ei  les  hommes  et  chez  les  i|ni[naux  qni  passent  4  un 

mat  dans  un  antre,  les  modifications  et  les  altérations  de 

icliong  et  les  lésions  organiques  qui  peuvent  être  atlrj- 

lées  &  l'acclimatation.  > 

Ce  prix  pourrait  être  décerné  à  la  séance  solennelle 

lt?0.  Let  médecins  fraaçais  et  étrangers  seraient  admis 

ancoun. 

D'après  une  délibération  du  conseil,  la  question  proposée 

U.  Rufz  sera  mise  au  concours  pour  l'année  1870.  d 

.  le  ministre  de  l'agricnlture,  do  commerce  et  des  travaux 
ics  transmet  k  l'Académie  : 

Les  rapports  du  MM.  Ii;s  duclcurs  Lkc^idhb,  Bqubiîibr, 
ouTB,  ut  UtuviN  si|i'  K-g  tjivprse^  épidémies  qui  Qnt  ré^né 


ISrORDiHCI  MtROaCUTB. 

tioDS  pendant  l'année  1865.  (Com 

idns  des  m&ladies  épidémiques  qn 

ments  du  Rhône  et  du  Pas-de-C 

.  (Même  commission.) 

ns  d'ean  minérale    provenant  i 

ommunede  la  Plaine  (Loire-Inférie 

as  le  laboratoire  de  l'Académie.  (' 

'aies.) 

paralion  d'un  remède  auquel  on  atti 

les  maladies  de  la  matrice.  (  Commi 

nouveaux.) 

vaccinations  pratiquées  dans  le  di 

idant  l'année    1865.    {Con 


ONDANCE  MANUSCRITE. 

loyen  de  la  Faculté  des  sciences  de 
i  l'Académie,  informe  la  Compags 
de  faire  dans  la  personne  de  son 
>*RCBàFPE,  membre  correspondant 
lédicale  de  la  ville  d'Aumale  (Al^ 
mie  de  fièvres  typhoïdes,  par  H.  le 
de  l'hôpital  de  BUdah.  {Con 


ravaux  scientifiques  de  H.  Dic 
',  l'armée  belge,  pour  sa  candtdati 
t  étranger  de  l'Académie  de  méd 
ion.) 

lUX  écrit  à  l'Académie  pour  la  pi 
■océder  à  l'analyse  d'une  eau  oiii 
lé  qu'il  habite.  (On  informera  H.  0 
ïutse  livrer  à  l'analyse  des  eaux 
ande  de  M.  le  ministre  de  l'agrîc 
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nmmerce,  k  qui  les  échantillons  doiveot  être  adressés 
imeat  et  noa  à  l'Acadéinie.) 

Vprës  la  lecture  du  procès- verbal,  ledéponillement  de 
respoudauce  et  les  présentations  d'ouvrages  faits  par  les 
res  de  l'Académie,  commeDce  le  comité  secret,  dans 
H.  HicBON  donne  lecture  du  rapport  sur  les  candidats 
lace  vacante  dans  la  section  de  médecine  opératoire. 
La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

iiirey  offre  à  l'Académie  lei  ouvraget  tuîvanU  de  la  pari  île  JBun 

opo~raphiB  médicale  de  la  plaine  de  Hiti4ia  (Algérie),  par  H.  Quei- 

jdecin  principal, 

folice  sur  lei  inhamationi  prècipiliCB,  par  H.  le  doclenr  AugUBte 

Itipport  lur  un  mémoire  mtnuieril  de  U.  le  docteur  Henri  DumoDl, 

>  la  maladie  des  sucrerie!,  par  H.  le  barao  Larrej. 

boléra  à  Uarseille  en  1865;  de*  cause:  eue ntielles  quiont  priaidi 

ércloppement  à  l'état  épidémiqui,  par  H.  Didiot,  médecin  principal 

litaui  militaires. 

ira  de  ]  865,  hâpîtal  Saint-Antoine  (service  des  hommes),  par  H.  1« 

:  E.  Mesnet. 

e  pratique  luc  le  charbon,  la  lièire  contagieuie  el  la  pustule  ina- 

:d  Cornouaille,  par  H.  H.   U.  Tangu;,  vétérinaire.   Brest,   1866 

par  H.  Magne). 

iDgîa  dil  cuore  dell'  aorta,  per  Guido  Baccelii,  proreaieur  de  cli- 

nédicala  i  Home. 

Jies  des  mlssians  scientiSquBi  liltérairei,  choix  de  rapports  el  in- 

uns  publié  soua  les  auspices  du  ministre  de  l'intlructton  publique, 

le,  t.  Il,  S*  livraison. 

ionoaire  encyclopédique  des   gclences  médicales,   publié  sou*  la 

on  de  H.  le  docteur  A.  Dechimbre,  t.  IV,  1"  partie. 

levue  médicale  frantaïte  el  étrangère,  15  mars. 

clin  général  de  thérapeutique. 

lurei  de  médecine  navale,  n.  3. 

lalea  d'hjdrologie  médicale  de  Paris,  t.  XII,  i*  livr. 
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Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  et  ad 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

H.  le  ministre  de  l'agriculture,  du  commerce  et  des 
vaux  publics  transmet  à  l'Académie  : 

L  Les  rapporta  de  HM.  les  docteurs  Biasor,  Fochn 
ttOBBnT  sur  les  diverses  épidémies  qui  ont  sévi  dans  le 
partettienU  de  la  Lorèrc,  de  la  Moselle  et  de  la  Nièvre 
daut  l'année  1865.  {Commisiion  des  épidémies.) 

IL  Le  compte  rendu  des  maladies  épidémiquea  qi 
régné  dans  le  département  du  Cantal.  {Même  mmmiuit 

III.  Le  rapport  de  H.  le  docteur  A.  Dubois  sor  te  si 
médical  des  eaux  de  Vichy  pendant  l'année  186&.  (Coi 
iion  dés  eaux  tninéraUi.) 

IV.  Le  rapport  de  M.  le  docteur  Billodt  sur  te  servie 
dical  des  eaux  de  Saini-Gervaig  (Haute-Savoie)  pe 
l'année  186à.  [Même  commiuion.) 

V.  Les  recettes  de  diverses  préparations  médicamen 
présentées  par  les  sieurs  DBLAGBtB  et  HiKTiN-DurUis.  i 
BitMion  det  remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

L  H.  le  docteur  Binadt  (de  Lille]  adresse  ft  l'Aca 
l'exposé  de  ses  litres  à  la  place  de  correspondant  nal 
[Renvoi à  la  commission.) 


II.  Observalions  de  kyales  séreux  trouvés  fc  l'Kulopsie  daiiH 
m  des  lobes  cérébranx,  etc.,  par  H.  le  docteur  Ginpofi(de 
lâOD).  (Sewoi  à  l'examen  de  H.  Sappey.) 

III.  H.  HATHiit)  met  sous  les  yeux  de  l'Académie  une  nou- 
elle  curette  pour  opérer  l'extraction  du  crislallin  dans  la 
éralotomie  linéaire. 

Celte  curette  est  creuse  et  communique  avec  une  tige 
jbulée,  ainsi  que  le  manche  qui  la  porte  ;  &  l'extrémité  de  ce 
lancbe  est  fixé  un  tube  de  caoutchouc  que  l'opérateitt-  place 
ans  sa  bouche  et  par  lequel  il  aspire  avec  plus  ou  Uoini  de 
trce  pour  Taire  le  vide. 

Ainsi,  lorsque  le  cristallin  est  dur,  il  sufOl,  après  la  sec- 
on,  d'appliquer  la  curette  sur  le  cristallia,  faire  une  aspira- 
on,  et  ce  corps  vient  s'appliquer  contre  la  curette,  où  il 
Ibère  assez  fortement  pour  pouvoir  être  entraîné  dans  le 
anche  de  rinslrument;  ce  qui  aeu  lieu  dernièrement  dans 
le  opéralion  qui  a  été  faite  par  M.  Poucher. 

Celte  méthode  d'aspirer  la  cataracte  par  succion,  ajoute 
.  Malbiea,  n'est  pas  nouvelle.  M.  le  professeur  Laugier  a 
it  construire  des  aignilles  aspiraates  il  y  a  déj&  longtemps, 
lis  la  curette  qoe  j'ai-  l'honneur  de  présenter  est  surtout 
stinëe  à  extraire  la  cataracte  dure. 

IV.  M.  UicHOH  présente  un  instrument  pour  les  irrigations 
finales,  de  l'invention  de  H.  Blondin. 

ÉLECnONS. 

1.' ordre  du  jour  appelle  l'élection  d'un  membre  dans  la  sec- 

a  de  médecine  opératoire. 

^  liste  de  candidature  présentée  par  la  section  porte  : 

En  première  ligue HH.  Richet. 

Ed  deuxième  ligne Broca. 

En  tlxiisième  ligne,  ex  œguo 
et  par  ordre  alphabétique.  FoUin  et  Legouest. 

Ed  quatrième  ligne A.  Guérin. 

Ed  cinquième  ligne.  .  .  .  •  Demarquay. 
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Le  Dombre  des  membres  présenis  et  prenant  part  t 
est  de  73,  majorité  37. 
Ad  premier  loar  de  scniliD  : 

H.  Ricbel  obtient 53  voit. 

H.  Demarqnay 8 

H.  Broca  .  ." 6 

H.  Legouest 6 

M.  RicBBT  ayant  obtenu  la  majorité  des  snD'rages,  e 
clamé  éla.  Sa  nomination  sera  soumise  à  l'approbal 
l'Empereur. 

RAPPORTS. 

Rapport  sur  un  mémoire  du  ti.  le  docteur  Ossiah  Hini 
iatitulé  :  Analyse  chimique  den  eaux  de  plusieurs  soi 
puits  de  la  ville  de  Bar-le-Duc,  suivie  de  considé 
hygiéniques  sur  l'emploi  de  ces  eaux.  (M.  Bootroï 
pprlcur.) 

Messieurs,  l'Académie  a  renvoyé  à  une  commissiot 
posée  de  HM.  Robinet,  Gobley  et  de  moi,  an  mémo 
M.  le  docteur  Ossian  Henry  fils,  ayant  ponr  titre  :  J 
chimique  des  eaux  de  plusieurs  puits  et  sources  de  la  v 
Bar-le-Duc,  suivie  de  considérations  hygiéniques  sur  r 
de  ces  eaux. 

A  l'exemple  de  certains  cbers-lieux  de  département, 
de  Bar-le-Duc  a  cherché  à  mettre  le  régime  et  la  distr 
des  eaux  pouvant  gcrviràl'alimentationetaaxnsages 
tiques,  en  rapport  avec  les  besoins  de  la  population.  L'( 
qni  traverse  cette  ville,  élanl  suuillè  par  des  saiatem 
rosses  non  encore  étanchées,  par  les  eaux  ménagères, 
teinturiers  et  par  les  eaux  argileuses  provenant  dn  lav 
minerais  de  fer,  les  habitants  sont  Torcés  d'avoir  recou 
leurs  besoins  jonmalters  à  des  puits  ou  k  des  fontaiot 
les  eaux  sont  plus  ou  moius  potables.  C'est  donc  pot 
un  cboix  dans  ces  diverses  eaux  que  U.  Hilloa,  mt 
Bar-)e-Dnc  et  député  au  Corps  législatif,  eut  l'idée  i 
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ùre  par  qd  chimiste  uae  étude  approfondie  du  régime  da 
«ttx  qai  alimeoteal  aelaellemeDt  la  Tille,  aSn  d'atilisercellei 
|ui  seraieni  de  bonae  qualité  et  d'en  faire  par  la  saite  uDe 
listribation  plas  abondante.  Ponr atteindre  ce  bal,  H.  Millon 
l'adressa  à  M.  0.  Henry  fils,  qui  pablia,  en  coIlaboratioB 
ivec  son  père,  il  y  a  qaelqaes  années,  nn  Manuel  d'aaalyte  dei 
aux  minérale»,  et  qai  était  à  même  de  mener  à  bonne  fin  le 
ravail  délicat  qui  loi  était  demandé.  Ce  chimiste  reçut  donc 
)e  H.  le  maire  de  Bar  une  certaine  quantité  de  loules  les  eaux 
la'il  devait  analyser,  et  était  prié,  après  en  avoir  fait  un  esa- 
nen  scrnpuleux,  de  faire  connaître  son  opinion  sur  la  valeur 
bygiéniqne  de  chacune  d'elles. 

La  lettre  qui  chargeait  M.  Henry  de  ce  travail  était  accoin* 
pagnée  d'utiles  renseignements  sur  la  nature  des  terrains, 
ainsi  que  sur  le  débit  et  la  température  des  sources.  De  plus, 
H.  François,  ingénieur  en  chef  des  mines,  dont  l'autorité  est 
si  grande  en  pareille  matière,  voulut  bien  joindre  une  note 
sar  la  situation  géologique  de  la  ville  de  Bar-le-Duc.  D'après 
M.  François,  la  Tille  de  Bar  est  établie,  partie  sur  les  allo- 
vions  calcaires  de  l'Ornain,  partie  sur  le  calcaire  de  Portiand. 
Les  eaux  des  sources  dans  le  bassin  de  Bar  sont  fournies  par 
'es  plateaux  voisins  que  ce  calcaire  couslitne.  Cette  forma- 
lion  trës-perméable  sert  de  filtre  naturel  aux  eaux  qui  sont 
reçnes  et  retenues  par  les  marnes  argileuses  de  Kimméridge, 
su&si  est-ce  vers  la  limite  de  ces  deux  terrains  qu'on  re- 
marque les  principales  sources  des  environs  de  Bar.  En  outre 
de  ces  sources,  le  bassin  de  Bar  dispose  encore  des  eaux  de 
l'Ornain,  ainsi  que  de  celles  qui  filtrent  a  travers  les  alluvions 
de  la  Cuvette  de  la  vallée.  Ces  dernières  peuvent  provenir, 
soit  de  la  rivière  même,  soit  de  sources  soiis-jacentes.  Toutes 
ces  eaux  sont  en  général  assez  calcaires  et  manquent  parfois 
de  limpidité  en  raison  des  parties  marneuses  qu'elles  entraî- 
nent surtout  après  les  pluies. 

Les  sources  dont  les  eaux  ont  été  adressées  à  H.  Henry  et 
qui  ont  fait  le  sujet  du  travail  intéressant  que  nons  exami- 
nons sont  an  nombre  de  huit  ;  elles  portent  les  noms  suivants  : 

1*  Source  Demoget  ; 

T.  XXXI.  H"  13.  SI 


iS3  OSSIAH  HIHBT  FIU.  —  SUi   LB6  UUX  DB  BiB-LI-DDC 

2*  PuTal-Cbaapio; 

S*  Entre  d«nx  PodU  ; 

k*  Place  de  la  Gooropie; 

S*  Parlemaille; 

6*  Boareau; 

?•  DuBief-Harboti 

8*  De  l'Etoile. 

CesoDt  ces  diverseï 
de  voir  celles  qu'on  di 

Nous  n'enlrerons  pa 
!ail  des  nombreux  ess, 
nous  suffira  de  dire  qi 
lource  Duval-ChaupîD. 
maille,  qui  renfermem 
de  chlorures  et  dont  k 
batc  de  chaux  tenu  ei 
d'un  eicès  d'acide  cari 
nenl,  elles  donnent  ei 

seconde  O.SOO,  la  troisième  0,353;  leur  degré  Itydrotim 
que  est  de  20°,39*  et  37.  Leur  saveur  est  Tralcbe  et  agréi 
leur  température  coDEtanle,  et  leur  débit,  sans  être  aboni 
est  assez  régulier. 

Les  antres  sources  qui  ont  été  examinées,  saur  U  il 
i'ilb  Sntre  Deux-Ponts,  ne  contiennent  pas  beauoonp  pit 
principes  minéral isateurs  que  les  précédenteSi  mais  elle: 
ferment  des  matières  organiques  de  nature  animale  qui 
viennent  des  infiltrations  de  l'Ornain.  Ces  eaux  ponrr 
Stre  utilisées  pour  certaines  industries  et  des  lavages  d< 
tiques,  mais  on  doit  les  rejeter  pour  l'emploi  alimenlair 
travail  de  H.  Henry  n'aurait~il  appelé  l'altenlion  de  l'é 
de  la  ville  de  Bar  que  sur  le  choix  qu'on  Tera  par  la  su 
ces  diverses  sources,  qu'il  aurait  rendn  certainoment  od 
table  service. 

Les  conclusions  qui  terminuil  le  travail  dont  Boa 
nous  de  rendre  compte  peuvent  se  résumer  de  la  mt 
suivante: 

1*  Les  eaax  potables  qui  alimenlenl  actmllemeni  k 
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xamen  pratique  de  la  quesii 
i  la  non-contagion  du  cho 

travail  de  H.  Cazaias  repoi 
a  observés  lui-inèBie  peoi 
i6&. 

ici  BD  quels  termes  l'uil«Dr 
avgiL 

m  expérience  m'anloriH  à  d 
Que  la  quaranlaine  eit  eon 
Dléra  n'eel  pafi  coDIagieox 
die  de  te  d^arer  ai  daca  u 
!  que  Boo  absence  n'a  )MD 
igalion  de  la  ualadie;  part 
,  avec  ousaasquaratttaiMi, 
'égularité  pov  sisai  dire  p 
Que  la  quaraDlaÎBe,  en  >■{ 
ïDtafçieus,  est  illusoire,  pan 
eqoe  soil  d'ailleurs  aa  aa 
;ale  que  l'air  atmospbèriq 
tel  elle  eal  nécessairement  i 
ait  jamais  exactement  ni  le 
la,  ni  lurlout  de  dAbat,  d 
'.\  parce  qu'elles'esl  wdiaa 
loreque  ce  pa]s  eM  déjk 
ce  cholérM)iW  et  <|a'(Mt  la 
ilète  diapariiioR  daw  kt  loo 
pèche  janaii  de»  individu 
iroéeB,  des  pays  cbolériaét 
:be  k  pràaerver;  parce  que, 
ige»  conme  leséquipagef 
isaUes  pour  en  éluder  les 
:;  parce  que  tes  iBOSmï  d 
laoal  preique  tMtjoorsi  ] 
at  MB  applicaiioD  aiWH  |W!» 
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BiologiatMCt  des 
tieurs,  les  écono* 

expérience  et  de 
ilisteg,  les  poètes 
it  de  ceut  qni  ne 
es,  et  qDJ  laisseat 

craint  pas  de  s'y 
rçois  déjà  loat  en 

comme  le  tabac, 
,  comme  le  labae, 
lad  Qéaa  de  noire 

eBTeîllaDce  ponr 
r  qtte  l'Académie 
biea  Béchir  sons 

rajAiqae  de  l'al- 
losephique  de  la 

i  dire  néeessaires 
irlaBlDiduméme 
'VU  oriflnea  loate 

naisfaRce  tout  le 
monde;  en  sorte 
nnnaUre  pendant 
bien,  k  Tenr  cora- 
'antre.  Ils  ont  des 

goâts,  certaines 
I  qnt  devaient  im 
iDcea  se  foiil  vite, 
ns  d'one  fois,  des 
latire,  de  rencon- 
i  ainsi  de  l'alcool 
ireot  an)oarf  bni 
gence  da  nonde. 
!t  tODJonrs  Ils  se 
Tjls  étaient  •vmés 


ts  coMrosfis.  AdS' 

moral;  en  sorlc  qu'il 
ler  trop  soDveDt  anx 
)u  moÎDsrécréatird'un 
r  deniëre  noire  légis- 
nieDt  les  déitls  commis 
acuB,  leur  accorde  une 
ifice  de  circonstances 
isde  droit. 

de  respeci  à  sou  antî- 
iru  vrai,  ne  saurait  lui 
c'est-à-dire  &  l'origine 
ru  aussi  ancien  que  le 
ilrairemenl  à  l'opinioa 
'fi- 

rieusement  la  question, 
que  l'on  buvait  du  vin 
si  bien  que  te  vcrlneux 
la  vigne,  après  l'avoir 
as  le  premier  qui  l'eût 
i  eAt  donné  l'exemple 
eries  de  ses  enfants,  le 

ler  s'il  n'y  avait  pas  de 
.et s'il  n'y  avait  laque 
:ra  pas  de  moi  la  solu- 
i  ne  peat  du  moins  être 
rial,  tous  les  peuples  de 
l  leurs  boissons  spjri- 
t  donner  lieu  à  l'ivresse. 
i,  la  cervoise  pour  les 

les  Tartares  et  les  pen- 
>s  Chinois,  le  facki  poar 
ir  les  Indiens,  et  enfin  le 
Inropéens  et  que  le  père 

les  riches  produits  des 
nls  ans  avant  l'ère  chré- 
échanfTail  quelquefois  sa 
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ferla,  et  que  l«  pri 
tour,  dans  le  jus  des 
coupe  mouBseuse  di 
eoBD.dont  Horace,  a 
les  bienfaits  dans  le 
son  cAté,  Sénëque  no 
deTivresseeldeses 

Ce  qui  résulte  euu 
c'est  ({ue  les  Gaulois 
avant  leur  invasioQ  e 
de  succès,  savateul  i 
jos  et  même  en  faire 
coolemporaio,  Diodoi 
k  l'ivrognerie,  qu'ils) 
vin.  C'est  de  làd'ailli 
l'empire  des  Gaules  j 
devait  changer  le  son 
loul  entière;  iiersono 
romain,  sut proli ter  d 
pour  s'introduire  dai 
Tue  de  les  surprendn 
l'Italie  delà  dominai 

RomeéUitaffranct 
elle  ne  l'était  pas  de 
passion  du  vin  avait 
élevés  de  l'empire,  q 
l'ivrognerie,  de  la  coi 
etciterai-je  comme  e 
de  Syracuse  qui,  pou 
d'ivresse  dans  une  di 
grand  ivrogne  que  f 
débauche,  à  la  Qeur  é 
dans  un  accès  d'ivret 
ment  Eurnoromé  £ib 
guérie,  qui,  après  a' 
tombe  lui-même  sons 
de  son  état  d'ivresst 


8  COKPOSiS. 

de  détttuche  et 
e  de  M  pûignan: 
ntplir  son  sufcidi 
-s,  quand  II  vfei 
ouïes  les  classes 
irtout,  même  eh 
étiit  derenoe  Ik 

et  vainem«Dt  o 
ressiofl  ;  tttttea  é 

pourmellR  lia 

le  vigne,  comn 
eur  Domitien,  el 
ivec  le  vin  poDr 
c'est  là,  dans  VA 
infimes  effets  d'il 
D  tour,  Mahomet, 
ilinées  de  son  pf 
tirgiie,  en  ralsaol 
ces  de  la  vign« 
le  cette  mesure 
.'eflet,  en  introdi 
;e  des  spiritueux 

de  partie  de  l'E 
js  qne  par  voie 
ide  qu'il  appan 
r  les  tables  les 

ne  Tut  qu'en  l'ar 
de  Marseille  Ob  1 
,  pour  s'étendre 
en  se  dirigeant  d 
'aotanl  plus  ver 
>Ti,  faisant  ainsi 

et  auquel  elle  ' 
int  de  (hiDcbir  li 

ainsi  à  la  Vni 
ireun. 
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lETet,  que  l'élher  et  que  le  chlo- 
'eadn  plus  dilTusible  par  voie  de 
l'est-ce  donc  aussi  que  l'élh^î- 
sation,  si  ce  a'est  l'ivresse  à  son 
n  alcoolique?  Et  comment  ne  pas 
mécounattre  si  longtemps  cette 
I  simple  effet  de  risbalation  des 
irès  un  séjour  quelque  peu  pro- 
lisé,  soit  même  en  présence  du 
où  l'organisme  demeure  égale- 
excitants  extérieurs;  insensible 
li  l'entoure;  insensible  à  tous  les 
lient  et  le  frappeut  morteitement. 
cbirurgien  de  l'HAtel-Dieu  dont 
le  commencement  du  sviii'siècle, 
devait  opérer,  aSn  de  leur  épar- 
les  étreinte»  de  la  douleur,  et 
lons  avons  vu  user  de  ce  moyen 
putées  irrédoclibles,  Dupoytren, 
u'en  avait  donné  Asiley  Cooper 
as  éloigné  d'en  étendre  l'appli- 
ations  chirurgicales, 
ait  tomber  dans  l'oubli  ni  rester 
i  des  alcbimîstes  ;  on  le  fit  bientAt 
la  pbarmacie  pour  l'usage  exclusif 
irtaît  que  par  gouttes  bien  comp- 
t  sur  ordonnance  bien  en  Torme, 
moignage  du  célèbre  alchimiste, 
ment,  pour  donner  à  leurs  vins  la 
r  manquaient.  C'était  alors,  nous 
lonner  des  vins  de  luie.  Mais  soit 
sciple  ardent  d'Arnaud  de  Ville- 
ste  que  son  maître  des  doctrines 
eillé  que  lui  encore  de  sa  décou- 
itendit  que  l'alcool  étendu  d'un 
a,  serait  encore  an  remède  puis- 
(ifede  capable  de  retarder  la  vieil- 
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M,  de  prolonger  la  vie,  de  conjurer  la  mort  méMe,  et  il 
:ora  dn  Ulte  d'eau>de-vie  aquavdiB;  titre  qui  a  snrrÈi 
qn'&  ee  jonr  k  toutes  les  attaqdeË  dont  it  a  été  l'objf 
me  à  l'arrit  de  mort  dont  l'avait  Trappe  son  plus  réhémc 
racleur,  Frédéric  HofimanD,  qui  l'appelait  peut-être,  i.  pi 
te  litre,  eau-de-mort,  aqua  mortù. 
L'alcool  ainsi  mitigé  put  du  moins  sortir  impunément  i 
■oratoires  des  alchimistes  et  des  olticines  des  pharmacies 
mt  s'aBranchir  des  entraves  dç  la  police,  défier  même  1 
losnances  des  médecins,  jwai  se  répandre  librement 
lors  et  Taire  concurrence  à  tous  les  sptritueu^t  du  commen 
;ette  époque,  le  peuple  des  villes  et  des  campagnes  et 
ti  tout  saturé  de  vin,  de  bière  et  de  cidre;  il  avait  best 
Kcitants  plus  énergiques  et  il  se  jeta  aveuglément  da 
)us  da  nouveau  liquide,  sans  songer  qu'il  s'abreuvait  aV 
feu.  Toutes  les  populations  du  Nord,  et  pins  encore  cel 
étaient  privées  de  vin,  ne  s'enivraient  plus  que  d'ean-< 
;  on  était  déjb  loin  des  gouttes  vitales  de  Raymond-Loi 
n  que  le  nom  de  ^ouf^e  soit  resté  dans  la  tradition  po] 
'e.  Les  petits  verres  les  avaient  remplacés  et  on  ne 
nptail  plus.  Le  tabac  d'ailleors  était  déjà  là  pour  inangu 
;nement  l'avénemenl  du  nouveau  liquide,  et  ce  fut  pent-è 
moment  le  plus  solennel  de  leur  alliance  devenue  indis 
le. 

attirés  en  France  par  Colbert  pour  l'exécution  des  gra 
vaux  de  Versailles  et  de  Haintenon,  les  ouvriers  allema: 
belges  y  apportèrent  te  goùl  de  l'un  et  de  l'autre,  et  1 
alors  la  consommation  de  l'eau-de-vie  en  partîculie 
indre  des  proportions  qui  ne  firent  que  s'accroître  dur 
guerres  de  la  République  et  du  premier  Empire.  M 
ins  pu  voir  aussi  l'invasion  de  181&  lui  Taire  acquérir 
reloppement  qu'elle  n'avait  point  encore  atteint.  Pour 
tant  même  ce  fut  pour  le  gouvernement  une  cause  de  d 
tés  qui  n'avait  point  été  prévue.  On  ne  connaissait  eoi 
:  les  eaux-de-vie  de  marc  et  de  grain,  qui  étaient  devei 
uffisantes  pour  les  besoins  du  moment,  et  c'est  à  c 
que  que  l'industrie  française  sut  en  trosver  dans  la  di. 
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a  pomme  de  terre,  de  la  chftuigDe, 
s  eDCore  de  tous  les  fraits  sucrés, 
odaits  alcooliques,  il  ne  manquait 
I  prétendus  perfectionnements  que 
donner  dam  diverses  combinaisons 
a  dA  bien  sourenl  prolesler.  C'est 
lécttlaleors  n'avait  pas  craint  d'y 
mb  pour  adoucir  l'ipreté  de  cer- 
:  sulfuriqae  pour  donner  k  d'autres 
teor  inanquail;  des  huiles  essen- 
iremeot,  ne  peuvent  qu'y  ajouter 
nique;  et  l'on  sait  qu'elle  n'a  pas 
ts-acétate  de  cuivre  ou  verl-de-gris 
ttssimulé,  pour  donner  i  l'absinthe 
a  fait  tant  rechercber  de  ses  nom- 

s  coupables  rarfinements,  sons  les 
:  suisse,  il'absinlhe  verte,  de  ' 
ieky,  et  autres  plus  ou  moins  bar- 
m  de  l'alcool  a  pu  prendre  en  peu 
mis  presque  incroyables  dans  une 
Europe  Septentrionale.  La  Suéde 
e,  toute  l'Alleuiague,  puis  l'Amé- 
;olonies  se  disputent  quelqne  temps 
onsommatioQ  des  spiritueux  ;  maïs 
;s  dépasser  pour  les  laisser  aujbur- 
irt  de  Sniolett,  publiciste  anglais, 
les  boutiques  de  Londres  oiïraient 
-vie,  el  de  cyniques  enseignes  con- 
venir s'y  euivrer  pour  la  somme 
t&s.  et  à  se  saturer  jusqu'à  l'état  Ai 
:  penny,  soit  20  centimes;  le  tout, 
epaille  neuve  pour  tout  le  temps  de 

mvrir  ce  genre  de  débit,  il  se  dépei>- 
leterre  plus  de  200  OOU  000  de  litres 
ixcède  le  prix  dn  pain  que  peuvent 
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prétendrait  lui  opposer  :  c'est  la  loi 
coatagion  morale  qui  naît  de  l'eiemple 
tioo;  qui  a  pu  s'éveiller  d'abord  k  un 
site,  à  un  vain  amour-propre,  à  une 
!,  à  tout  ce  que  vous  imaginerez  de 
inue  par  distraction  et  désœuvrement, 
%ice  et  se  perpétue  d'elle-même  ponr 
I  toute  la  force  d'une  seconde  nature, 
:11e  encore  qu'une  première  nature  à 
«rcitives.  C'est  là,  si  je  ne  me  trompe, 
l'explication  de  cet  empoisonnement 
ment  déplorer  dans  les  habitudes  de 
me  demandez  donc  pins  pourquoi  l'on 
boit.  Ce  qu'il  faut  savoir,  et  je  ne  sais 
c'est  que  l'habitude  de  l'ivresse  n'est 
légradante,  mais  la  plusrérractaire  de 
I  en  bonne  compagnie,  mais  on  ne 
ement  ou  dans  le  contact  d'individus 
de  tonte  dignité  morale.  On  a  pu  se 
le  fumer  et  j'en  sais  plus  d'un  eiem- 
étre  de  celle  de  s'enivrer.  Il  Tant  que 
itinée,  qu'il  passe  par  tous  les  degrés 
ratnant  avec  lui  tous  les  vices,  pour 
irs  fatale. 

rance,  heureusement,  n'a  pas  tenu  à 
i  voisins  d'outre-Rhin  ni  d'outre-Man- 
ition  des  spiritueux.  Sî  elle  n'a  pu 
'egretlable  habitude  de  fumer,  il  faut 
e  s'enivre  plus  encore  d'ambition,  de 
le  d'alcool.  Elle  est  trop  bien  élevée 
descendre  an  rang  des  nations  qui 
habitudes  d'ivresse.  Qu'elle  y  sooge 
léBe  surtout  du  cigare,  cet  ami  perfide 
irrait  bien  l'entraîner  vers  la  pente- 
xroltre  en  peu  d'années  le  chiffre  de 
i-de-vie,  dans  une  proportion  dont  on 


Ainsi;  pour  Paris  seuleroçnt,  la  moyenne  8)iiQuelle  : 

De  1825  à  1839,   est  de    69  071  hectolitres  d*alcool. 


De  1831  à  1835,  — 

72  315 

De  1836  à  1840,  — 

91558 

De  18A1  à  1845,  — 

110  762 

De  1846  à  1850,  ~ 

116  200 

De  1851  à  1854,  — 

150  047 

De  1855  à  1860,  dépasse  200  000  — 

Pour  la  France  entière  : 

En  1788,  la  consommation  était  de     168  857  hectoli^ei. 
En  1826,  —  de     906  337         — 

En  1840,  —  de  1 088  332         — 

En  1846,  —  de  1475  000         — 

En  1862,  ~  de  2  752  000        — 

L'absinthe  suisse  figure  k  elleseule^  dans  \^  consomn^ation 
de  1862,  pour  75  millions  d'hectolitres,  et  Ton  sait  quelle  se 
fabrique  avec  de  Talcool  ^  70  et  72  degrés;  ce  qui  lui  donne 
avec  ses  huiles  essentielles  des  qualités  assez  actives  pour  en 
faire  un  liquide  véritablement  incendiaire,  si  ce  n'est  toi^ique. 
Il  faut  voir  dans  les  publications  récentes  de  I^&|.  Thomeuf, 
Motet,  Racle,  Bouchardat^  Lancereaux,  Fournier,  etc.,  tous 
les  ravages  que  la  consommation  progressive  de  l'absinthe  a 
pu  exercer  sur  la  santé  publique,  et  Ton  ne  pçu(  assez  louer 
l'administration  militaire,  qui,  sur  la  sage  initiative  du 
conseil  supérieur  de  saptéde  l'armée^  procède  mafia^çpanl  à 
une  enquête  officielle  en  vue  d'éclairer  ^in^^epce  que  peut 
avoir  l'abus  de  cette  substance  sur  la  santé  dii)  soldat. 

La  consommation  totale  des  spiritueux  est  d'aillei^^  loin 
d'être  régulièrement  répartie  dans  les  89  départea^ent$  de  la 
France.  Elle  domine,  comme  celle  du  tabac,  dans  la  zone  du 
nord  pour  diminuer,  comme  celle  du  tabac,  dans  la  zone 
du  sud.  C'est  dans  les  départements  de  la  Seine-ïnféjieure, 
du  Nord,  des  Côtes-du-Nord,  delà  Manche,  du  Calvados,  du 
Pas-de-Calais,  du  Finistère,  de  la  Meurlhe,  de^  Vosges, 
qu'elle  atteint  les  chiffres  les  pluç  élevés. 

On  a  pu  égalehient  constater,  d'après  deç  stfitistiques  )o- 
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lontea  les  popalatiom  scandiaives,  qoi  abusent  à  un  si  but 
degré  des  spiritueux  el  du  tabac,  stmt  en  voie  de  dégénén- 
lioa  et  offrent  le  plue  d'exemples  de  monstruosités  coagèni- 
tales,  comme  aussi  de  toutes  les  formes  d'aiïections  céré- 
brales à  l'éLai  chronitjue.  L'Académie  n'a  pu  oublier,  après 
tant  d'autres,  cet  exemple  h  remarquable  d'auencéphalie 
que  l'honorable  U.  Velpeau  mettait  sous  uosyeui,  ilyapeu 
de  temps,  comme  Irisle  fruit  d'une  conception  accomplie  dans 
nn  accès  d'ivresse.  Heureusement,  le  bnvenr  comme  lefi>- 
menr,  compte  peu  dans  la  conservation  de  l'espèce.  L'absin- 
the, seule,  dit  un  auteur  allemand,  Lippick,  éteint  engenne 
'  les  deux  tiers  des  enfants;  il  ne  faut  donc  pas  s'étonoer  si  une 
loi  de  Lycurgue,  également  observée  à  Sparte  et  à  Carthige, 
interdisait  sévèrement  le  vin  aux  jeunes  époux,  le  jour  de 
leur  mariage.) 

C'est  en  voyant  le  triste  cortège  de  l'ivresse,  devenue  ponr 
ainsi  dire  endémique  dans  ses  États,  qu'an  roi  de  Suède, 
Oscar,  déclarait  hautement  qu'il  donnerait  le  plus  beau 
fleuron  de  sa  cooronne  ponr  délivrer  son  Toyaume  da  Béaa 
de  l'alcool.  Frédéric-Guillaume  IV  n'était  pas  moins  affligé 
do  sort  moral  de  U  Prusse,  quand  il  disait  aussi  que  la  pins 
grande  bénédiction  que  son  règne  puisse  recevoir  da  ciel, 
serait  la  réduction  à  zéro  de  l'impAt  des  spiritueux  (Jonod). 

L'Angleterre,  qui  domine  toutes  les  nations  pour  la  con- 
sommation de  l'alcool,  Ggure  aussi,  la  première,  pour  le 
nombre  de  ses  victimes.  11  résulte  de  documents  anthenli- 
ques  que  les  trois  quarts  des  criminels,  les  deux  tiers  des 
pauvres,  la  moitié  des  aliénés,  le  tiers  des  morts  subitesou 
prématurées,  sont  signalés  comme  appartenant  fa  des  ivrognes. 

L'Ecosse  seule,  que  nous  avons  vue  aussi  présenter  un 
chiffre  exceptionnel  de  consommation  d'eau-de-vie,  l'Ecose 
a  pu  fournir,  en  1862,  le  nombre  presque  incroyable  de 
9&908  individus  cités  en  justice  pour  délits  accomplis  en 
état  d'ivresse. 

L'Amérique,  qui  rivalise  de  prés  avec  la  Grande-Bretagne 
et  ses  colonies  pour  l'abus  des  spiritueux,  compte  annuell^ 
ment  375  000  ivrognes  appelés  à  rendre  compte  à  lajusticc 
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de  leurs  méfaits,  et  37  000  décès  das  à  des  excès  alcooli- 
ques (Janod). 

L'ivresse  n'étant  point,   en  France,  un  délit  justiciable, 
les  statistiques  judiciaires  font  à  peine  mention  des  crimes 
qui  en  sont  le  résultat.  Pour  les  trouver,  il  faudrait  les  cher- 
cher dans  les  chroniques  plus  ou  moins  fidèles  de  la  presse, 
et  ce  n'est  pas  là  qu'il  nous  conviendrait  de  puiser  des  docu- 
ments sur  un  sujet  aussi  sérieux.  On  sait^  du  moins,  et 
d'après  des  témoignages  bien  éclairés,  qu'un  grand  nombre 
d'homicides  et  d'assassinats  s'accomplissent  dans  des  accès 
d'ivresse,  ou  sont  le  fruit  de  vengeances  conçues  dans  des 
rixes  on  des  querelles  de  cabaret;  on  sait  encore,  et  d'après 
des  documents  officiels,  qu'il  faut  conduire  en  lieu  de  sûreté, 
et  pour  lear  salut  personnel,  un  nombre  toujours  croissant 
d'individus  laissés  morts-ivres  sur  la  voie  publique;  et  l'on 
a  pu  constater  que  plus  d'un  sixième  des  suicides  est  l'effet 
de  rivresse.  Ce  qui  prouvera  d'ailleurs  l'accroissement  du 
nombre  des  ivrognes  pour  Paris,  ce  sont  les  entrées  à  Bi- 
cètre,  augmentant  dans  les  proportions  suivantes  : 
En  1856,  on  comptait  99  entrées  d'alcoolisés. 
En  1860,  le  nombre  était  de  207. 
En  i86&,  il  a  pu  arriver  à  près  de  300. 
Il  était  donc  bien  fondé  en  raison  et  en  hygiène,  cet  hon- 
nête pétitionnaire,  qui  demandait  un  jour  au  parlement 
français  d'assimiler  aux  poisons  les  spiritueux,  et  l'absinthe 
en  particulier,  pour  les  soumettre  aux  mêmes  mesures  de 
police  sanitaire. 

A  voir  ce  qui  se  passe  chez  nous  et  autour  de  nous,  il  ne 
faudrait  pas  croire  que  l'on  fasse  partout  le  même  abus  des 
spiritueux,  ni  que  l'alcool  comptât  partout  autant  de  vic- 
times. Peut-être  même  s'étonnera- t-on  de  savoir  qu'il  y  ait 
à  peine  un  vingtième  de  la  population  du  globe  qui  fasse 
usage  de  vin  et  d'eau-de-vie,  quand  le  reste  se  contente  de 
boire  de  l'eau,  du  thé,  du  café,  diverses  boissons  composées 
ou  fermentées,  dans  lesquelles  entrent  des  quantités  variables 
de    principes  aromatiques,  mais  où  l'alcool  n'entre  le  plus 
ord  i  nairement  que  pour  de  faibles  proportions.  Ne  les  plai- 
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pas  peur  cela.  Les  baveure  d'eau  même  DeBoilDi\ï& 
alheureux,  ni  les  moins  hoDDêtes,  ui  les  moins  bien 
\8,  ni  méuie  ceui  doot  la  longévité  est  le  moios  assu- 
.  TOUS  en  trouverez  bon  nombre  qui  ténioignent  de 
:ité  de  leur  régime  par  des  caractères  physiques  de 
par  une  fratcbeur  de  teint  que  n'offrent  Dailement  les 
nés  qui  abusent  plus  on  moins  des  spiritueai.  Oa 
e  pas  les  fleurs,  dit  l'auteur  A'Emile,  avec  le  via  oi 
>s  spiritueux,  elles  seraient  bientôt  fanées  et  frappées 
l.  Beaucoup  de  jeunes  filles,  saas  avoir  lu  J.  Jacques, 
trompent  guère,  éclairées  qu'elles  sont  par  l'exemple 
le  seul  instinct  qui  les  inspire.  Que  si  vous  voaliei 
altal  bien  concluant  de  l'efîet  comparatif  des  deui 
s,  vous  le  trouveriez  dans  l'exemple  qu'en  donne  ud 
casniste,  déjà  cité,  M.  Junod,  d'une  association  (le 
ance  fondée  aux  lies  Sandwichs,  où  pins  de  5000  per- 
vouées  a  l'abstinence  absolue  de  toutes  sories  de 
eux,  offrent  des  attributs  de  sauté  et  de  vigueur  qui 
tent  d'une  manière  frappante  avec  le  reste  de  la  po- 
n  desËlals-T3nis. 

>yei  aussi  toutes  les  populations  qui  vivent  sous  la 
Rorau,  dans  l'abstinence  rigoureuse  des  spiritueux; 
ous  les  habitants  de  l'Afrique  septentrional  e,  de  l'É- 
des  cAtes  de  l'Océan  et  de  l'Ethiopie,  de  l'Asie  Ui- 
de  rindoustan,  de  la  Perse,  de  la  Tartarie,  de  la 
de  la  Macédoine,  de  la  Bulgarie  et  heaucoap  d'autres 
Tous,  parla  vigueur  de  leur  couslitulioD,  ne  sem- 
is pas  aussi  délier  touB  les  buveurs  d'absinthe  cl 
le-vic,  justifier  une  réputation  toute  proverbiale?  car 
t  forts  comme  des  Turcs.  L'expérience  vient  donc,  de 
larls,  protester  hauteitienl,  au  nom  de  l'hygiène  et  de 
lie  publique,  sinon  contre  l'adage  modéré  et  saçe- 
ppliqué  des  spiritueux,  du  moins  contre  leur  excès  et 
us. 

irée  par  l'histoire  politique  des  peuples,  l'expérience 
t  nous  dire  aussi  que  ce  n'est  pas  seulement  poat  le 
1  l'individu  et  de  la  famille  qu'il  faut  redooter  les 
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effets  de  TiRtempérance,  mais  aussi  pour  la  destioée  des  na- 
lioDs.  Toute  nation  qui  s'abrutit  dans  les  habitudes  d'ivresse 
est  une  nation  qui  marche  vers  sa  décadence;  et  Rome  en 
est  un  exemple  :  Rome  n*eut  besoin  ni  de  vin  ni  jl'alcool  pour 
s  élever  à  la  hauteur  de  la  plus  grande  nation  des  temps 
antiques.  Ses  fondateurs,  ses  conspls,  sçs  premiers  empe- 
reurs^ ses  généraux,  ses  armées,  n'eurent,  pendant  plusieurs 
siècles,  ni  vin,  ni  eau-de-vie,  ni  absinthe,  i^i  même  de  tabac, 
pour  étendre  leur  puissance  dans  le  monde  entier.  La  sobriété 
était  dans  leurs  mœurs,  comme  une  des  principales  vertus 
civiques,  comme  la  première  condition  aux  faveurs  publiques, 
aux  honneurs  du  sénat  Mais  Rome  vit  toute  sa  puissance 
décroître,  toute  sa  grandeur  s*évanouir^  sous  les  coup^  d^ 
rintempérance  et  de  la  corruption. 

11  nous  serait  trop  facile  de  trouver  aussj  dans  l'histoire 
des  nations  contemporaines,  des  témoignages  de  dégénéfation 
physique  et  morale  sous  la  double  inOueuce  de  l'abus  simul- 
tané des  spiritueux  et  du  tabao;  mais  il  est  temps  d-arriver 
à  un  autre  objet  de  nos  études.  Il  est  temps  de  dire  aussi  les 
ravages  que  l'abus  des  spiritueux  peut  opérer  dans  l'orga- 
nisme, son  mode  d'action  physiologique  et  pathologique. 
Tordre  de  succession  des  symptômes  qui  traduisent  cet  état 
morbide  connu  aujourd'hui  sous  le  nom  d'alcoolisme^  autre 
champ  d'étude  dont  je  n'ai  plus  k  faire  sentir  l'importance, 
dont  la  route  est  déjà  toute  frayée  par  de  récents  et  précieux 
travaux  ;  mais  où,  pour  le  redire,  il  y  a  toujours  à  glaner, 
même  après  les  habiles  moissonneurs  qui  y  so^^t  e^t^é^. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 


OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Ouvrages  offerts  aux  noms  de  leurs  auteurs  par  M,  Larrey  : 

L    Élude  sur  les  trichines  et  sur  les  maladies  qu'elles  déterminent  chez 

Ihomaie,  pa»  M.  H.  Scoulelten. 

II,   Es*ai  sur  les  croisements  ethniques,  3*  mémoire,  par  M.  le  docleur 

j   j^  périer»  médecin  en  chef  de  l'hôtel  des  Invalides. 
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procès-verbal  de  la  deroière  séaoce  esl  In  et  adoplé> 
CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

le  minislre  de;rinslructioD  publique iarorraerAcadéoiJe 
attribue  à  sa  bibliolhèqae  un  exemplaire  du  T/ieiaurvi 
■E  grœca  de  H.  Éiieune. 

même  minislre  transmet  à  la  Compagnie  ampliatîon  d'ua 
t  impérial  approuvant  l'élection  de  M.  Richkt,  comme 
)re  titulaire. 

le  ministre  de  l'agriculture,  du  commerce  etdes  travatii 
es  transmet  k  l'Académie. 

Des  échantillons  d'eau  minérale  provenant  d'une  nou- 
source  située  i  Eaux-Bonnes,  poar  être  analysée  dans 
loratoire  de  l'Académie.  (Commission  det  eaux  minérales.) 
Un  rapport  de  H.  le  docteur  Cbapelain  ,  médecin 
cleur  des  eaux  minérales  de  Luxeuil,  sur  le  service 
:al  de  cet  établissement  pendant  l'année  1866.  {Uême 
\istion.) 

.  Une  note  de  M.  le  docteur  Vikci  sur  une  nouvelle 
ie  des  épidémies  et  en  particulier  sur  celles  dn  choléra. 
imission  du  choléra.  ) 

'.  Les  tableaux  des  vaccinations  pratiquées  en  1865 
:  les  départements  de  l'Aude,  de  la  Hante-Savoie  et  de 
endée.  {Commission  de  vaccine.) 

CORRESPONDANCE  H ANCSCRITE. 

H.  le  docteur  Bionon  demande  et  obtient  l'autorisatioa 
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procha  des  vaccinés,  on  commença  à  parler  de  Taffaiblissement 
do  vaccin  et  de  la  nécessité  de  le  renouveler  ;  mais  où  trouver 
le  cowpox?  Dans  l'embarras  de  le  trouver,  on  imagina  d'en 
faire  en  vaccinant  des  vaches  ;  mais  là  même  se  présentait 
une  autre  difficulté  ;  on  s'y  était  essayé  bien  des  fois,  et  Ion 
avait  toujours  échoué;  c'est  alors  que  j'imaginai,  après  d'au- 
tres, de  vacciner  les  génisses  ;  j'y  réussis  au  delà  de  mes 
espérances  ;  mais  je  n'avais  pas  prévu  toutes  les  déceptions 
qui  m'attendaient. 

Je  me  figurai  d'abord  que  la  génisse  devait  me  donner  des 
pustules  plus  fortes,  plus  belles^  plus  apparentes  que  celles 
de  l'enfant;  et  au  contraire  elles  me  parurent  plus  petites, 
plus  chétives;  volume,  engorgement  sous-cutané,  éclat,  tout 
était  inférieur  et  de  moindre  apparence  ;  et  ce  qui  est  encore 
plus  significatif,  la  pustule  vaccinale,  plus  lente  à  se  montrer, 
précipite  sa  marche  et  finit  plutôt;  on  dirait  un  exilé  qui, 
après  une  longue  absence  de  sa  patrie,  a  quelque  ()eine  à  s'y 
refaire.  Jenner  dirait  plus  simplement  que  l'économie  repousse 
d'autant  plus  vite  le  vaccin  qu'elle  en  veut  moins. 

Mais  je  n'en  ai  pas  fini  avec  les  mécomptes.  Dans  la  séduc- 

£foa  de  la  théorie,  je  m'étais  flatté  que  le  vaccin  reporté  sur 

le  sol  natal,  y  reprendrait  une  partie  des  forces  qu'il  avait 

perdues  sur  l'espèce  humaine  :  là  était  tout  l'intérêt  de  mes 

expériences;  autre  illusion  I  La  génisse  me  rendit  le  vaccin 

eomme  je  le  lui  avais  donné,  ni  plus  ni  moins  actif,  et  comme 

aurait  fait  le  poulain,  la  chèvre,  la  brebis  et  les  autres  animaux 

accessibles  à  la  vaccine. 

De  son  côté,  U.  le  docteur  Steinbrenner,  un  des  hommes 
qui  ont  le  mieux  écrit  de  la  vaccine,  a  fait  les  mêmes  expé- 
riences et  il  a  vu  les  choses  comme  moi. 
Ainsi  s'évanouirent  toutes  mes  espérances. 
Je  conviens  avec  la  même  franchise  que,  reporté  de  la 
génisse  à  l'enfant,  le  vaccin  semble  se  ranimer^  et  en  effet  il 
y  reprend  bientôt  ses  formes  accoutumées  ;  de  sorte  que  Té- 
cllpse  n'est  que  passagère;  je  ne  m'y  arrête  pas  davantage. 
Ed  ce  moment  je  n'ai  qu'une  pensée,  c'est  de  bien  établir 
que  le  vaccin  ne  gagne  rien  à  passer  par  la  génisse,  il  ne  s'y 
X.    Xixi.  kM4.  33 
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refait  pas,  il  ne  s'y  fortifie  pas,  il  en  revient  comme  il  y  a 
passé. 

J'ignore  d^ailleurs  ce  qui  arriverait  si  od  continuait  long- 
temps tes  inoculations  de  génisse  à  génisse,  mais  je  n'en  pré-    • 
sume  rien  de  bon. 

Ponr  éprouver  rinfltience  du  milieu  sur  la  graine  vaccinale, 
j'ii  institué,  au  temps  de  mes  plus  sérieuses  études,  deux 
séries  de  vaccinations  :  l'une  composée  des  enfants  les  plus 
forts  «t  des  plus  belles  apparences,  l'autre  des  enfants  les 
plus  faibles  et  les  plus  chétifs;  j'ai  continué  ainsi  pendant 
cinq  on  «in  générations  de  vaccine,  toujours  avec  l'attention 
de  porter  ie  vaccin  des  forts  aux  forts  et  des  faibles  aux  fai- 
bles, et  j'ai  cru  remarquer  une  légère  dégradation  sur  les 
sojels  de  (a  seconde  série,  sans  remarquer  une  amélioration 
praportionnelle  dans  ceux  de  la  première. 

Quoi  <|u'il  en  3oit  de  ces  expériences  et  de  mes  conjectures, 
je  conclus  avec  certitude  qu'il  est  impossible  de  confondre 
le  eowpox  spontané  sorti  des  mains  de  la  nature  avec  le 
cwopox  aitificid  ou  vaccin  de  génisse  reproduit  par  inocu- 
lation. 

En  principe,  voici  quelques  différences:  je  remarqoed'abord 
q«e  la  géiisse  n'est  pas  encore  la  vache  ;  er  ce  n*est  pas  à  la 
géni^e  que  la  nature  envoie  d'ordinaire  te  cowpaxy  je  n'en 
ctNinais  pas  d'exemple  ;  c'est  une  maladje  de  la  vache  faite, 
de  la  vache  de  trois,  quatre,  six  ans,  et  principalement  de  la 
vache  laitière. 

En  second  lieu,  le  cowpox  se  montre  particulièrement  au 
pis,  et  vous  vaccinez  la  génisse  sur  le  ventre,  je  connais  vos 
raisons^  vous  multipliez  les  piqûres  pour  récolter  davantage, 
je  ne  vous  blAme  pas. 

Enfin  si  je  regarde  à  la  génération  des  deux  cowpox^  je  vois 
que  la  nature  fait  le  sien  sans  semence  visible,  comme  par  les 
seules  forces  vives  de  l'organisme  et  par  des  moyens  inconnus, 
au  Keu  que  fart  commence  par  emprunter  la  semence  à  la 
nature  et  ht  sème  ensuite  sur  la  génisse  par  artifice. 

An  reste,  je  vous  livre  ces  réflexions  sans  y  attacher  plus 
dimpoflance qu'il  ne  convient.  De  quelque  manière  qu'elles 
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plus  de  zèle  pour  la  cause  qu'ils  défendent,  que  d'intelligence 
du  sujet  qu'ils  traitent  ;  ce  n'est  pas  tant  l'activité  du  vaccin 
qui  prépare  le  succès  de  la  revaccination  que  le  retour,  la 
renaissance  de  Tapiitnde  varioleuse  par  raffaiblissement  de 
la  modiGcation  intérieure  opérée  par  la  première  vaccine. 

C'est,  dis-je,  cette  cause  et  non  pas  d'autres  qui  favorise  la 
revaccination;  et  c'est  encore  la  même  cause  qui  appelle  les 
épidémies  varioleuses  sur  les  vaccinés. 

Oui,  retour  de  la  vaccine  après  revaccination,  invasion  de 
la  variole  après  vaccine  ;  deux  faits  du  même  ordre  et  qui  se 
confirment  l'un  par  l'autre. 

Ces  idées  se  suivent  et  valent  un  peu  mieux,  ce  me  semble, 
que  des  chiffres  grossiers. 

Rien  de  plus  imprudent,  rien  de  plus  dangereux  dans'  les 
sciences  que  d'admettre  les  faits  sur  parole  et  sans  commen- 
taires. Le  30  janvier  dernier,  désireux  de  revoir  le  vaccin  sur 
la  génisse,  comme  on  désire  de  revoir  une  ancienne  connais- 
sance,jeme  rendis  à  la  Clinique  d'accouchement  où  je  trouvai 
le  plus  gracieux  accueil.  Malheureusement  la  génisse  annon- 
cée se  fit  attendre,  et  je  me  retirai  sans  pouvoir  la  saluer. 
Mais  M.  Depaul  eut  la  bonté  de  me  faire  voir  sur  un  enfant 
une  vaccine  d'origine  animale  ;  j'en  demandai  la  date,  quoi- 
qu'elle fût  très-lisiblement  écrite  dans  la  pustule.  —  Le  9  de 
ce  mois,  me  fut-il  répondu.  —  Le  9,  repris-je,  c'est  impos- 
sible. —  Après  un  moment  de  surprise,  H.  Depaul  regarde  à 
son  carnet  ;  nous  avions  raison  tous  les  deux.  L'enfant  avait 
bien  été  vacciné  le  9,  mais  le  vaccin  endormi  n'avait  com- 
mencé  à  se  réveiller  qu'après  dix  ou  onze  jours  d'inoculation, 
ce  qui  loi  arrive  quelquefois,  à  ce  qu'il  paraît. 

Je  ne  me  lasse  pas  de  répéter  qu'il  ne  suffit  pas  d'observer 
les  faits,  il  fant  les  penser;  il  faut  les  soumettre  à  l'esprit 
comme  à  une  espèce  de  contrôle,  sous  peine  d'être  entraîné 
aox  pins  monstrueuses  erreurs. 

Je  ne  sais,  messieurs,  si  vous  êtes  bien  satisfaits  de  l'état 
de  notre  science,  j'entends  surtout  la  thérapeutique,  cette 
partie  delà  médecine  à  laquelle  toutes  les  autres  aboutissent 
et  qui  a  fait  dire  à  Bichat  que  la  pratique  de  la  médecine 
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Je  reprends.  Qai  est-ce  qui  voudra  désormais  d'un  vacein 
sospect  de  syphilis,  d'un  vaccin  qui  peut  porter  avec  lui  le 
poison  et  la  mort  ? 

L'argument  du  parti  le  plus  sûr  est  à  la  portée  de  toutes 
les  intelligences  :  c'est  celui  qui  convertit  Henri  IV  à  iâ  reli- 
gion catholique.  Pardonnez^moi,  messieurs,  de  rappelemn 
si  grand  souvenir  à  propos  d'un  si  mince  sujet;  mais  il  fait 
comprendre  ma  pensée. 

Tout  le  monde  voudra  du  vaccin  de  génisse«  et  tout  le 
inonde  n*en  aura  pas»  ou  n*en  aura  que  du  mauvais. 

La  difficulté  n*est  pas  de  vacciner  les  génisses,  c'est  d'avoir 
des  génisses  à  propos;  elles  ne  sont  pas  également  répandues 
dans  tous  les  départements;  il  y  en  a  peu  dans  quelqnes 
parties  du  midi  de  la  France,  faute  de  pâturages  :  non  que  les 
vaches  y  manquent;  maison  les  emploie  à  travailler  la  terre, 
et  très-peu  à  la  reproduction. 

Là,  même  où  l'abondance  des  pâturages  permet  de  faire 
des  élèves,  elles  ne  viendront  pas  d'elleS'^mémes  s'offrir  à  la 
lancette  du  vaccinateur,  comme  les  enfants  qui,  prédestinés 
à  la  petite  vérole,  ne  peuvent  y  échapper  que  par  la  vaccine; 
il  faudra  aller  au  devant  d'elles,  traiter  à  prix  d'argent  avec 
les  propriétaires,  et  qui  fera  le  prix  du  marché?  Les  parents? 
Ils  ne  le  peuvent  pas,  pour  la  plupart;  le  médecin?  n'est^se 
donc  pas  assez  qu'il  donne  gratuitement  son  temps  et  les 
soins  de  son  ministère  7 

On  créera,  dit-on,  de  grands  centres  de  vaccination  où  Ton 
aura  toujours  des  génisses  en  état  de  fournir  dn  vaccin,  mais 
qoi  voudra  se  déplacer  pour  aller  les  trouver?  Les  faire 
voyager  et  les  envoyer  partout  où  besoin  sera,  n'est  ni  com- 
mode, ni  facile,  ni  possible.  On  y  suppléera,  dit-on,  par  les 
tubes  ;  c'est  en  effet  la  seule  ressource  qui  nous  reste,  mais 
cela  même  n'est  qu'un  pis-aller  qui  a  ses  difficultés^  Le  vaccin 
de  génisse  possède  par-dessus  le  vaccin  humain  un  degré  de 
plasticité  qui  le  dispose  mal  à  entrer  dans  les  tubes  et  k  en 
sortir  :  deux  petites  manœuvres  qui  demandent  quelque  babi- 
Inde.  Et  quand  tout  irait  de  soi,  vous  ne  pouvez  voos  dissi- 
muler que  vous  réduisez  de  plus  en  plus  la  vaccine  fraîche, 
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pour  la  tenir  pendant  que  le  médecin,  agenouillé  devant 
l'idole,  lui  dérobe  un  peu  de  ce  précieux  virus  qu'elle  seule 
peut  lui  donner. 

Maintenant,  qu'on  se  représente  un  grave  médecin  en  com- 
pagnie d'un  palefrenier  et  d'un  pauvre  animal  sujet  à  tous 
les  inconvénients  de  sa  nature.  Quel  tableau  I  si  je  vous  disais 
qae  tout  cela  me  parait  peu  propre  à  relever  la  dignité  de  la 
profession,  vous  me  reprocheriez  peut-être  une  susceptibilité 
déplacée,  je  vous  avoue  cependant  que  c'est  un  de  mes  griefs 
contre  la  vaccine  animale. 

Ah  !  sans  doute»  si  le  vaccin  de  génisse  était  de  nécessité, 
s'il  n'y  en  avait  pas  d'autre,  ou  si  seulement  il  était  d'une 
qualité  supérieure,  incontestable,  sans  doute  rien  n'en  devrait 
détourner  un  médecin  honnête  et  consciencieux  ;  mais  il  ne 
vaut  pas  mieux  que  le  vaccin  d'enfant,  il  vaut  moins  peut- 
être;  le  bouton  qui  le  contient  est  plus  petit  et  plus  prompt 
à  se  sécher 

A  valeur  égale,  la  préférence  appartient  à  la  vaccine  de 
l)ras  à  bras.  Considérez,  je  vous  prie,  la  place  que  tient  la 
vaccine  parmi  les  pratiques  médicales;  ce  n'est  pas  un  de  ces 
traitements  spéciaux  qui  ne  convient  qu'au  petit  nombre; 
c'est  une  méthode  générale,  k  l'usage  de  tout  le  monde, 
puisque  tout  le  monde  est  fatalement  destine  à  avoir  la  petite 
vérole,  excepté  ceux  qui  ne  vivent  pas  assez  pour  l'attendre. 
Qr,  consultez  le  plus  simple  bon  sens,  le  bon  sens,  ce  grand 
maître  de  la  vie  humaine,  comme  l'appelle  magnifiquement 
Bossaet,  le  bon  sens  vous  dira  qu'une  pratique  si  générale 
de  cette  importance  ne  saurait  être  ni  trop  simple,  ni  trop 
facile  dans  ses  procédés. 

Veaillez,  messieurs,  vous  prêter  à  ma  supposition  :  sup- 
posez que  la  vaccine  animale,  la  première  en  usage,  a  rempli 
tonte  la  période  de  temps  qui  s'est  écoulé  depuis  la  décou- 
verte de  Jenner,  jusqu'au  moment  où  j'ai  Thonneur  de  porter 
la  parole  devant  vous^  et  supposez  que,  par  une  heureuse 
inspiration,  M.  LanoixouH.  Depaul,  car  je  ne  les  sépare  pas, 
se  présente  k  nous  et  nous  apporte,  au  lieu  de  la  vaccine 
aniinaie,  la  vaccine  de  bras  k  bras,  quelle  agréable  surprise! 
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L'autre  bonheur  de  la  vaccine  animaie,  bien  avtrejue^t 
précieux  que  le  premier^  c'est  d'avoir  trouvé  un  vaillant  dé- 
fenseur en  H.  DepaaI.  11  est  une  critiqae  injuste  et  partiale 
qui,  pour  décrier  les  opinions  d'un  auteur,  commence  par 
rabaisser  sa  personne;  je  ne  Timiteiai  pas  sur  ce  point.  Je 
tiens  M.  Depaul  pour  un  homme  éminent  par  son  talent,  puis- 
sant par  ses  convictions,  plus  puissant  encore  par  sa  parole. 
Malheureusement,  ardent  à  la  dispute,  il  apporte  dans  Tder- 
reuf  la  même  foi  que  dans  la  vérité,  semblable  à  ces  héréti- 
ques qui ,  nés  dans  u  ne  fausse  rel  igion,  y  croient  avec  la  même 
sincérité  qu*à  la  vraie. 

Souffrez,  messieurs,  que  je  vous  reporte  encore  une  fois  au 
commencement  de  ces  discussions;  j*ai  mes  vues. 

En  ce  temps-là,  M.  Depaul  ne  pouvait  se  persuader  que  la 
vaccine  pût  venir  du  cheval  ;  les  conjectures  de  Jenner  à  cet 
égard  ne  faisaient  qu'animer  sa  verve  et  sa  critique. 

Cependant  un  fait  nous  fut  adressé,  dont  tous  les  détails  se 
rapportaient  si  bien  à  cette  origine,  qu'il  n'y  avait  pas  moyen 
de  la  nier;  M.  Depaul  la  nia  par  des  raisons  que  je  ne  veux 
pas  rappeler. 

Ici  la  nature  avait  tout  fait,  tout  arrangé  de  ses  mains  et 
sans  rien  dire;  elle  en  était  plus  difGcile  à  comprendre; 
M.  Depaul  ne  la  comprit  pas.  On  pouvait  croire  qu'il  serait 
mieux  entré  dans  une  de  ces  démonstrations  expérimentales, 
où  la  science  énonce  clairement  et  d'avance  le  but  qu'elle  se 
propose,  et  combine  ouvertement  tous  les  moyens  les  plus 
propres  à  l'atteindre. 

Cette  démonstration,  M.  Lafosse  (de  Toulouse)  la  lui  donna, 
en  1863;  H.  Depaul  résista  encore;  car,  quand  une  idée  est 
entrée  dans  cette  puissante  tête,  elle  n'en  sort  plus,  tant  elle 
y  trouve  de  ressources  pour  se  défendrel  Qui,  hors  M.  Depaul, 
eût  jamais  imaginé  que  le  destin,  le  plus  grand  de  tous  les 
dienx,  avait  pu  envoyer  du  ciel  le  cowpoxk  la  vache  juste  au 
moment  où  la  lancette  de  Texpérimentateur  lui  avait  inoculé 
la  matière  des  eaux  aux  jambesl  (vieux  style). 

On  sait  comment  M.  Depaul  se  condamna  lui-même  par  la 
découverte  de  l'éruption  du  cheval  qui  contient  la  vaccine^ 


Et  c^est  pourquoi  je  proteste  de  toutes  mes  forces  contre 
l'usurpation  d'une  méthode  plus  impuissante  encore  qu'elle 
n*e8t  dangereuse. 

Après  ce  cri  de  ma  conscience,  je  prie  l'Académie  de  souf- 
frir que  je  me  retire  de  la  lice  ;  j'y  suivrai  de  tous  mes  vœux 
eeuxqui,  élevés  dans  les  mêmes  principes,  emploieront  leur 
talent  au  triomphe  d'une  méthode  à  laquelle  j'ai  donné  une 
partie  de  ma  vie,  et  qui,  malgré  quelques  défaillances,  tient 
toujours  le  premier  rang  parmi  les  meilleures  pratiques  jnédî- 
cales. 

H.  Dubois  (d'Amiens)  prend  la  parole  pour  une  motion 
d'ordre.  Il  pense  qu'au  moment  où  l'Académie,  grflce  à  U 
bienveillante  initiative  du  ministre,  va  se  trouver  prochaine» 
ment  en  mesure  de  commencer  une  série  d'expériences  com- 
paratives entre  l'ancien  vaccin  et  le  vaccin  aniuial,  la  discus- 
sion que  vient  d'engager  M.  Bonsquet  est  inopportune. 
M.  Bousquet  faisant  partie  lui-même  de  la  commission  chargée 
de  suivre  ces  expériences,  ne  vaudrait-il  pas  mieux  ajourner 
cette  discussion  jusqu'au  moment  où  ces  expériences  auront 
élé  faîtes?  Elles  lui  fourniraient  du  moins  une  base  utile. 

M.  BoniLLAUD  :  Il  n'est  pas  possible  qu'en  présence  des  faits 
qui  se  sont  passés  récemment,  on  ne  se  préoccupe  pas  de  la 
question  qui  est  soulevée  devant  l'Académie.  Il  y  a  évidem* 
roeni  quelque  chose  à  faire»  Noire  devoir  est  de  chercher.  H 
ne  s'agit  pas,  comme  semble  le  croire  H.  Bousquet,  d'aban- 
donner la  vaccine  ;  il  s'agit  seulement  de  chercher  si  l'on 
peot  faire  mieux  que  ce  que  l'on  a  fait  jusqu'à  présent.  Hais 
il  fâot  bien  qu'on  sache  dans  le  public  qu'il  ne  s'agit  nulle- 
ment ni  d'une  révolution  ni  de  l'abandon  du  vaccin. 

H.  BoDLBT  demande  à  faire  une  seule  observation.  Pendant 
vîDgt^inq  ans,  dit-il,  vous  avez  cherché  vainement  la  vaccine 
animale  Aujourd'hui  on  Ta  trouvée,  on  vous  la  donne  et 
voua  la  refusez.  Cela  me  semble  singulier. 

M.  J.  Goteni  :  M.  Bouley  se  trompe.  Il  confond  le  cowpox 
avec  la  vaccine  animale  artificielle.  Ce  n'est  pas  laméme  chose; 
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If.  GiHiT  ;  Noys  9£ca9iUpp&  Mm  \9^  ^^cam  aaivaleoemme 
eip^ri^fiQU^pn*  Hm  je  p)'éi^?«  castre  Tid^  rép^odae  d«BS 
le  public  que  la  vaccine  est  dangereuse.  Je  9aia  gré  à  l'aolo* 
rjté  (te  P0U9  avoir  fourni  I9  moyea  de  faire  de$  expériences, 
ïï^W  je  regreUe  qu'on  se  soil  aussi  bfttivemeDt  privé  de  l'an*' 
cj^A  vaiHïiRt 

M.  BiOf  DO  comprend  pas  qu'on  ait  aussilM  perdu  la  mè- 
iMire  de  ee  qui  8*est  dit  Ici.  On  craint  qu'une  idée  fausse  n'ait 
été  Jetée  dane  le  public.  Il  vaut  beaucoup  mieux  que  le  public 
soit  infecté  d'une  idée  fausse  que  de  virus  syphilitique. 

M.  DirADL  répond  à  l'accusation  de  M.  Gibert  relativement 
an  prétandu  abandon  de  l'ancien  vaccin  en  lui  citant  les 
chiiTrea  qui  figurent  dans  le  tableau  des  vaccinations  pour 
lea  derniers  six  mois.  Il  en  résulte  que  jamais  il  n'avait  été 
fail  autant  de  vaccinations  et  distribué  autant  d'ancien  vaccin 
qnt  ëaM  eette  période.  H.  Depaut  se  propose  de  répondre 
dân«  la  prochaine  séance  à  M.  Bousquet,  à  moins  que  d'antres 
orateurs  ne  veaillent  s'inscrire  avant  lui. 

—  I^a  séance  est  levée  à  cinq  beure^. 

/ 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMlfl 

ML  iMTty  aéroM  tur  le  biiretu  plusieurs  numéros  du  journal  anemu' 
iarsiUohes  mteUigeni-blatt,  adressés  à  rAcadémie  par  M.  le  dodeer 
UUiltperger,  de  Munich  (Eavièie). 

l'raité  de  U  dyipepsie,  par  M.  le  docteur  Beau.  I^rîs,  iaOë. 

I^de  hisiorique  et  «UUslique  siur  le  choléra  4ft  1966  k  Twùim,  àl« 
Seinf  çt  è  Soltèl-Pons,  par  A.  Domipigue»  comniv  des  ^usfsw  da  te 
mairie  db  Toulçn» 

De  l'emploi  des  eaux  minérales  chex  les  anciens,  par  M.  Éni«  Delacroix. 

iai  a^srantsiois.  «r-  ne  la  aophiiticalieB  des  deméw  elhnniitaifes.  — 
fia  IlOiliiatim  des  naUèm  ftelai  «ii  proAt  de  regrieiOtaM^  par  H.  Is 

dfsMsiif  A4*  i«M4rai 

Des  diverses  manières  <te  inçforw  If  'wrH  4«  U^  via  ^u^fitm,  (sir  H*  ^ 
docteur  Bertillon. 

fc^Mii  considevacees  sebr*  as  BoidMs  e  leo  dingaoeliitt 
Pif  «.  P.  4a  Miraads  aîRla. 


ûfpmMB  ormiTs  ▲  i/iaDtiin.  SSl 

Lettres  sur  la  contagion  du  choléra-morlnis  indiM,  par  M.  le  doeleur 
Roosseau  (d'Êpemay). 
Do  choléra,  sa  nature  et  son  traitement,  par  M.  le  docteur  Gahen. 
Kritiache  Analyse  der  Medicin  uod  Rosmologie,  von  Albert  Rheiner. 
Stuttgart,  1866. 

Gourernement  général  de  l'Algérie,  tableau  de  le  lîtnetieQ  dis  itaWit- 
sements  français  dans  l'Algérie,  186d. 

BuUelino-bttlletin  des  sciences  médicales  de  la  Société  médiee-ehlnrgl- 
cale  de  Bologne.  Mars. 

Bulletin  de  l'Académie  impériale  de  médecine,  t.  IXU,  n.  12, 

Gaaelte  des  eavs,  lu  Ail. 

La  France  médicale,  n.  27  et  28. 

Gaseite  hebdomadaire  èe  médeeine  et  4e  iiirfwir|le,  a.  iâ. 

BnlleUtt  des  séances  de  la  Société  impériale  et  centrale  d'agricuUve 
di  fnMe,  3*  série,  t.  T,  n.  8. 

M  Seaie  fuiriiigiee,  b.  62A. 

1«  «in*»  vélériniife.  Uêiu 

MoalpeUJw  «édM.  Avril. 

Annales  de  U  Société  d'hydrologie  médiegle  4e  taie»  4*  Jttf. 

Le  Moinreneat  wMM*  n*  ià* 

L'Abeille  médicale,  n.  15. 

Us  Courrier  médical,  n.  lA. 

oyiviiiDgie  newioue,  ■.  *• 


SBàNGI  do   17  AYRIL  1866. 


PRltolBBlVCfi  BB   M.  BOCCHABBAT. 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  el  adopté. 

CORRESPONDANCE  0FT1CIELLE. 

H.  le  ministre  de  la  marine  et  des  colonies  prie  l'Académie 
de  vouloir  bien  comprendre  la  Nouvelle-Calédonie  au  nombre 
des  établissements  pour  lesquels  on  fournit  du  vaccin  à  des 
époques  déterminées  à  Tavance.  (Il  sera  fait  droit  k  la  de- 
mande de  M.  le  ministre.) 

M.  le  ministre  de  Tagriculture ,  du  commerce  et  des  Ira- 
vaux  publics  transmet  à  l'Académie  : 

I.  Deux  mémoires,  l'un  sur  Thydrocèle,  l'antre  sur  le  phleg- 
mon diffus,  que  Tauteur  adresse  à  l'Académie  pour,  dit-il. 
le  pria:  de  chirurgie  et  celui  de  médecine.  (Ces  mémoires  dc 
peuvent  être  admis  k  concourir  :  l""  parce  qu'ils  arrivent  trop 
tard  ;  2°  parce  que  l'indication  des  prix  est  trop  vague.) 

II.  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Martin  sur  les  épidémies 
qui  oDt  régne  dans  l'arrondissement  de  Villefranche  (Haute- 
Garonne),  pendant  Tannée  1865.  {Commission  des  épidimie$.) 

III.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Vigil  sur  une  épidémie 
de  variole  qui  a  sévi  dans  le  canton  de  Gorze.  {Même  eom- 
mision.) 

Vf.  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Lniàiai  sur  une  épidémie 
de  dysenterie  qui  a  régnédans  rarrondissemeni  de  Limoges. 
(Même  commission.) 

V.  La  recette  et  l'échantillon  d*un  remède  contre  les  cors 
aux  pieds.'  {Commission  des  remèdes  secrets  et  nouveaux») 
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Tl.  De  nouveaux  d^uments  relatifs  à  un  remède  qui,  au 
dire  de  l'auteur»  aurait  des  propriétés  extraordinaires.  {Mime 
conunintofi.) 

VIL  Les  comptes  rendus  des  maladies  épidémiqoes  qui  ont 
régné  dans  les  départements  de  la  Hanche,  de  la  Savoie,  de 
]a  Seine-Inférieure^  de  la  Moselle,  des  Basses-Pyrénées,  de 
la  Lozère,  de  Loir-et-Cher,  de  TAisne,  de  l'Allier,  de  U 
Sartheel  de  l'Orne.  {Commission  des  épidémies.) 

VIIL  Les  tableaux  des  vaccinations  pratiquées  en  1865 
dans  les  départements  du  Loiret,  de  la  Sarthe  et  de  Vaucluse. 
{Commission  de  vaccine.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

L  M.  le  docteur  Auziâs-Torsnns  adresse  à  l'Académie  une 
note  sur  la|régénération  du  vaccin  par  le  cheval  préférable* 
ment  à  la  vache.  {Commission  de  vaccine.) 

II.  M.  le  professeur  Tioai  soumet  à  TAcadémie  une  note 
sur  la  trichine  des  moutons  atteints  de  cachexie  aqueuse. 
{Jtenvoi  d  M.  Delpech.) 

III.  M.  le  docteur  Hartinsngq  sollicite  le  titre  de  correspon- 
dant national,  et  adresse  en  même  temps  la  liste  de  ses 
travaux  à  Tappui.  (Commission  des  correspondants.) 

IV.  M.  le  docteur  Danbt  demande  à  faire  des  expériences 
avec  la  commission  de  vaccine  au  sujet  de  la  vaccination 
dite  animale.  {Renvoi  à  la  commission  de  vaccine,) 

V.  M.  le  docteur  JoLiaBRC  écrit  de  nouveau  k  l'Académie 
pour  la  prier  de  vouloir  bien  hâter  son  rapport  ^nr  \m  appa- 
reil k  fumigation  de  son  inventioQ.  {ffenvoid  M.  Poiseiiille, 
rapporteur.  ) 

VI.  H.  Bassaoet  adresse  un  troisième  mémoire  k  l'Acadé- 
mie  sor  le  système  ganglionnaire  grand  sympathique,  (Com- 
miiêion  du  choléra.) 

VIL  M.  le  docteur  Aozus-Toamfig  adresse  la  lettre  sui* 
yante*  relative  h  la  vaccine  animale  : 


8M  ttWUMONbAMCk  miOMIITi. 

«  Je  viens  rappeler  à  FAcadétnie  mon  opinion  tooehant  U 
peitibilité  de  r^nérèr,  c'est-à-dire  de  renforc^er  le  vacein 
parsoD  inoculation  an  cheval. 

•  De  courtes  rraiarques  suffiront  k  démontrer  eombiet  le 
cheval  est  supérieur  à  la  génisse  sous  ce  point  de  vue. 

»  D*abord,  le  vaccin  de  la  génisse  sera-t^il  constamment 
pur  f  Pourra-t-il  être  souillé  de  qndqnes  virus  transmis  on 
non  à  cet  animal  ? 

»  L'avenir  nous  l'apprendra. 

»  Mais  la  proposition  que  je  soutiens  n'a  pas  besoin  d'argn- 
menls  douteux,  et  je  dois  supposer  que  tout  ce  qui  provient 
ou  proviendra  de  la  génisse  ne  peut  qu'être  irréprochable  an 
point  de  vue  de  la  pureté. 

»  Quant  au  projet  de  faire  tous  les  ans  plusieurs  millions 
de  vaccinations  de  génisse  à  bras,  personne  n'a  manifesté 
rinteotion  de  lui  donner  suite. 

»  Dans  l'esprit  même  de  ses  partisans,  la  génisse  nepeat 
donc  qu'être  destinée  soit  à  la  vaccination  de  quelques  pri- 
vilégiés» soit  à  la  régénération  du  vaccin. 

i>Ce  dernier  objet,  étant  seul  d'intérêt  généiPal,  doil  eielv 
sivement  absorber  les  préoccupations  de  l'Académie* 

»  La  prétention  de  régénérer  le  vaccin  sur.  la  génisse  est^ 
elle  fondée  t 

»  Non  ;  la  nature  même  de  Tanimal  s'y  refuse.  On  est  bien 
iMreot  quand  il  rend  le  virus  aussi  fort  qu'il  Pa  reçu,  fin- 
veqoe  à  cet  égard  l'expérience  de  tout  le  monde  et  de  tons 
les  jours. 

»  Mais  l'espèce  bovine  fùt-elle  apiuropriée  au  bot  qo  oa  se 
propose,  il  faudrait  encore  choisir  un  sujet  moins  Jeune  et  m 
pas  le  cribler  de  piqûres. 

1)  l""  L'animal  doit  être  d'un  âge  moyen.  L'enfanta  la  naa- 
melle,  de  même  que  le  vieillard,  ne  régénère  pas  complète- 
ment la  matière  syphilitique  ; 

»  2^  En  outre,  on  pratique  à  la  génisse  un  trop  grand 
nombre  d'inoculations. 

9  Un  orgaaisme  peut  être  capable  de  rendre  pendan  i  un 
certain  temps  une  médioeit  qitMilM  de  vaœin  fort,  ec  né* 


nièUftiii  ()o*éii  ne  Tasse  appel  qu'à  ane  éteodûe  filtti^èftiemeiit 
iimliée  de  $a  (larface  ;  mais  il  relidra,  fia  contraire,  des  fldtft 
de  vaccin  faible  par  une  source  aussi  vite  tarie  qu  elle  dêvied- 
dra  abondante^  si  on  lui  demande  par  la  millUplicité  des 
piqûres  plus  qu'il  ne  peut  produire  dMs  on  temps  déterminé. 

»  C*est  une  formule  que  Texpérimentatioa  a  dévoilée  pénr 
plusieurs  virus,  et  qui  s'applique  vraisemblablement  k  tous 
les  autres. 

»  J'en  ai  louroi  la  preuvcdétaillée  dans  un  mémoire  que 
j'ai  eu  rhonneur  de  lire  devant  l'Académie,  et  j'ai  cité  comme 
exemple  le  pus  des  chancres  syphilitiques.  Effectivement, 
quand  ttne  personne  rend  tine  grande  quantité  de  ce  pus  par 
des  cbaàeres  très-moltiptié!$  bu  phadégéniqueâ,  6n  constaté 
à  raide  de  llnoenlation  la  faiblesse  de  ce  pog.  La  qùàhlilé 
en  exclut  la  qualité. 

B  D'ailleurs n'a-t-on  pas  déjk  remarqué,  non  sans  déception, 
que  le  rendemeiit  vaccinal  de  la  génisaoi  d'apréé  lé  précédé 
napolitain, n'est  qu'éphémère? 

B  C'est  parde  qu'il  est  trop  considérable. 

s  En  résomé,  l'anirtial  serait  moins  jeune  et  on  lui  demah- 
derait  une  moins  grande  quantité  de  vaccin,  que  cependant 
sa  ftatnre  né  lui  permettrait  t)as  de  nôds  satisfaire. 

»  Là  natofé  du  cheval  est  plus  généreuse.  Le  cheval  est  la 
sOdrcé  naturelle  do  vaccin  :  la  Vaccine,  c'est  le  greasé  pus- 
taléol 

]f  Le  horsêpox  est  le  meilletir  des  cowpox  ou  des  vaccins. 

n  Si  l'on  ne  réossit  pas  toujours  dans  les  essais  de  régéné- 
ration da  vaccin  sur  le  cheval,  c'est  le  plus  ordinairement 
p&fce  qu'on  opère  sur  un  aiiimat  trop  âgé. 

»  Un  poulain  bien  portant,  âgé  seulement  de  quelques  an- 
nées, et  surtout  n'ayant  pas  eu  la  gourme,  régénérera  aisé- 
ment le  vaccin  ou  loi  conservera  son  énergie,  comme  cela 
s'est  produit  chez  les  aniiâaux  que  f  ai  inoculés  de  concert 
avec  Bf.  Mathieu. 

9  J*âdjure  l'Académie  décharger  la  commission  de  vaccine 
âe  réf ffler  ce  qde  j'avan<$e. 

0  La  fégéttératiôù  du  Vacclé  ^(àkit  aiâli  èbtentté  ei  renori- 
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velée  suivant  les  besoins,  il  ne  restera  pins  qa'k  prendre  des 
précautions  contre  la  syphilis  dans  les  vaccinations  de  bras 
à  bras.  » 

VIII.  M.  le  président  fait  part  à  TAcadémie  de  la  perte 
qu*elle  vient  de  faire  dans  la  personne  de  M.  Baftos,  membre 
titulaire. 

IX.  M.  le  président  annonce  ensuite  à  TAcadémie  qoe  le 
conseil  a  proposé  de  déclarer  une  vacance  dans  la  section  de 
médecine  opératoire,  en  remplacement  de  H.  Malgaigne.  La 
proposition  soumise  k  TAcadémie  est  adoptée. 

X.  H.  le  président  donne  des  nouvelles  à  ses  collègues  de 
Tétat  de  santé  de  H.  Hichon,  qu'une  brusque  et  grave  ma- 
ladie a  éloigné  momentanément  des  travaux  de  l'Académie. 
Son  état  est  actuellement  très-satisfaisant. 

DISCUSSION  SDR  LA  VACCINATION  ANIMALE. 

M.  Dbpaul  :  Messieurs,  je  viens  essayer,  de  réfuter  les 
opinions  émises  par  H.  Bousquet  dans  la  dernière  séance; 
mais  avant  d'entrer  en  matière,  qu'il  me  permette  de  lui  dire 
avec  toute  sincérité  que  mon  premier  désir  est  de  ne  pas  lui 
fairede  la  peine,  et  que  je  retire  par  avance  tout  ce  qui  pour- 
rait le  blesser  dans  mon  improvisation;  j'ai  de  Testiroe  pour 
sa  personne,  de  la  déférence  pour  son  âge,  et  je  veux  qu  il 
soit  bien  entendu  qu*il  ne  s'agit  entre  nous  que  d'une  que- 
relle de  doctrines.  Hais  sous  ce  rapport,  je  lui  demande  la 
permission  d'entrer  librement  dans  la  discussion  ouverte  par 
lui,  de  la  suivre  pas  à  pas  sur  son  terrain,  et  de  lui  démon- 
trer le  peu  de  solidité  de  ses  objections. 

Je  dois  dire  cependant  que  je  partage  l'opinion  émise  par 
notre  secrétaire  perpétuel  et  que,  comme  lui,  je  trouve  cette 
discussion  prématurée.  Depuis  quelques  jours  à  peine,  l'Aca- 
démie est  entrée  pour  son  propre  compte  dans  la  voie  de 
l'expérimentalioD.  Elle  étudie  les  diverses  questions  qui  pea« 
vent  nous  édifier  sur  la  valeur  de  la  vaccination  anîmaie.  et 
notre  collègue  n'a  pas  la  patience  d'attendre  quelque  temps 
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encore  pour  parler  eu  connaisnace  de  cause  I  Son  siège  est  bit» 
c'est  lui  qui  nous  l'a  dît,  et  il  ne  peut  résister  à  une  habitude 
contractée  depuis  quelques  années,  de  nous  lire  un  discours 
dont  lui  seul  a  le  secret.  Comme  ses  atnjés,  le  dernier,  qui  se 
ressent  évidemment  de  la  saison,  élait  frais,  fleuri,  pompeux 
même  dans  la  forme,  et  malgré  les  quelques  vivacités  qui  sont 
à  mon  adresse,  il  m'aurait  séduit  si  je  Tavais  trouvé  émaillé 
de  bonnes  raisons  autant  qu'il  l'est  de  jolies  phrases.  Par 
malheur  il  n'en  est  rien,  et  je  suis  dans  l'obligation  de  le  dé- 
montrer et  de  défendre  la  partie  scientifique  de  mon  dernier 
rapport. 

Jeme  sens  d'ailleurs  dans  unesituation  bien  autrement  en- 
courageante que  celle  qui  m'avait  été  faite  l'année  précédente 
lorsqu'il  me  fallut,  à  mes  risques  et  périls,  soutenir  et  faire 
triompher  devant  vous  et  devant  l'opinion  publique  la  doc- 
trine de  la  syphilis  vaccinale.  Ma  tâche  fut  difficile;  j'avais 
à  combattre  des  adversaires  redoutables,  qui  mirent  tout  en 
œnyre  pour  faire  prévaloir  des  idées  contraires  aux  miennes, 
et  il  ne  fallut  rien  moins  que  la  conviction  profonde  dont 
j'étais  animé  pour  me  donner  le  courage  de  résister  à  l'orage 
que  j'avais  soulevé. 

Aujourd'hui,  au  contraire,  je  parle  non-seulement,  au  nom 
de  la  Commission  de  vaccine  qui  a  adopté  le  rapport  que  je 
lui  ai  soumis,  mais  au  nom  de  l'Académie  elle-même,  qui  a 
bien  voulu  lui  accorder  son  suffrage  cl  décider  son  envoi  k 
V.  le  ministre. 

Il  est  évident  que  M.  Bousquet  ue  s'est  pas  donné  la  peine 
de  lire  mon  travail,  car  il  me  prête  à  chaque  instant  des  opi- 
nions que  je  n'ai  jamais  émises,  et  se  fait  un  plaisir,  je  ne 
sais  pourquoi,  de  me  confondre  sans  cesse  avec  M.  Lanoix, 
dont  je  me  suis  cependant  bien  nettement  séparé  sur  plu- 
sieurs points  importants.  Cest  une  façon  de  procéder  qui 
n'est  pas  de  nature  h  faire  naître  l'accord  entre  nous  et  qui 
m'impose  le  devoir  pour  ne  pas  laisser  égarer  l'opinion  pu- 
blique, de  redire  succinctement  en  quels  tenues  la  question  a 
été  posée  par  moi  • 
Après  avoir  fait  connaître  ks  documents  que  M.  Lanoix 
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âtflit  trftosmts  \  rAcadémie,  j'avais  pensé  qu'on  pouvait  fè- 
Mmer  dans  les  trois  propositions  saivantes  les  poiots  essen- 
tiels qu'il  Tallail  étudier,  et  de  la  solution  desquels  dépen- 
dait, selon  moi,  Tavenir  de  la  vaccination  animale: 

1*  La  vaccination  animale  permet-elle  de  conserver  ao 
liquide  vaccinal  toute  sa  pureté,  et  met-elle  à  l'abri  de  toute 
eontamination  étrangère? 

2*"  Le  vaccin  animal  est-il  supérieur  au  vaccin  humain,  en 
ce  sens  que  tandis  que  le  second  s'affaiblirait  dans  ses  géfié- 
i^ations  successives,  le  premier,  au  contraire,  conserverait 
son  énergie  première  et  mettrait  plus  sûrement  à  l'abri  de 
l'infection  variolique? 

i^  En  admettant  que  ces  deut  premiers  points  fussent  réso- 
lus par  l'affirmative,  serait-il  possible  d'organiser  un  service 
qui  répondit  à  toutes  les  exigences,  et  qui,  loin  de  ndire  à  là 
propagation  de  la  vaccine,  en  rendrait,  au  contraire,  ta  dissé- 
ttiioaiion  plus  sûre  et  plus  facile? 
J'ai  été  bref  sur  le  premier  point 
La  discussion  de  l'année  dernière  a  établi  fa  réalité  de  la 
syphilis  vaccinale;  M.  Bousquet  lui-même  ne  \û  éoiltéste  pfas 
qu'avec  timidité,  et  se  contente  de  faire  valoif  son  peu  de 
fi^uence.  Le  vaccin  animal,  conservé  dans  les  conditions 
particulières  que  j'ai  fait  connaître,  nous  mettra-t-il  à  Tâbri 
de  ce  redoutable  accident  ?  J'ai  répondu  et  je  crois  encore 
que  cela  est  à  peu  près  certain.  On  ne  connaît  pas  un  seul 
exemple  de  syphilis  dans  l'espèce  bovine,  et  en  admettant 
que  cette  maladie  pût  lui  être  inoculée,  nous  n'aurions  rien  à 
craindre  quant  à  nos  vaccinations,  puisque  le  vaccin  dont  nous 
nous  servirons  provient  d'un  covr-pox  spontané,  qui  a  été  de- 
puis transmis  de  génisse  à  génisse  sans  avoir  jamais  passé 
par  l'espèce  hnmaine.  Quant  aux  autres  maladies  contagieuse^, 
j'ai  ajouté  que  de  l'avis  de  presque  tous  les  vétérinaires,  il 
n'y  avait  rien  à  craindre,  en  tenant  compte  surtout  de  Tige 
des  animaux  qui  servaient  aux  expériences. 

Je  suis  entré  dans  des  détails  beaucoup  plus  étendus  sarle 
second  point,  mais  l'Académie  me  rendra  (Jette  justice  qvé 
j^èi  apporté  la  plus  gramfe  réserve  dans  la  solution  des  ^ues- 
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ti«D0  qui  s'y  rftttftcbeiti.  Je  me  sois  eontenté  de  dire  ce  qae 
j'aYiis  Yo,  elebaqiie  fois  que  le  douCe  était  possible  ffti  laissé 
à  TaTenir  le  soId  de  décider.  Qo'on  tne  permette  de  citer 
quelques  exemples. 

Leraccin  animal  préservera-t-il  mieux  de  la  petite  vérole  T 
Ob  a  dit  oui,  j'ai  répondu  que  c'était  une  question  k  Tétude. 
Les  reTaceinations  faites  atec  le  virus  de  cette  origine 
doaneiit-eHes  des  résultats  beaucoup  plus  satisfaisants  que 
sem obUnras par  le  Taocin  humain?  J'ai  démontré, en  compâ^ 
rant  de  nombreuses  statisiiqnes,  que  cela  était  loin  d'être 
prooYé. 

Tout  ee  que  j'ai  cru  pouvoir  affirmer  en  me  fondant  sordês 
expériences  que  je  répète  cbaque  semaine  k  ma  clinrqae  dépiiis 
un  an,  c'est  que  le  vaccin  de  génisse  réussit  aussi  bien  que  le 
vaccin  transmis  de  bras  à  bras  et  qu'il  donne  habituellement 
des  pustules  un  peu  plus  lentes  à  se  produire,  mais  qui  ne 
tardent  pas  à  prendre  un  développement  plas  considérable 
et  à  réagir  consécutivement  d'une  manière  plus  acceutuée  sut 
i'<»rgaBi8fne. 

J'ai  essayé  de  démontrer,  en  examinant  le  troisième  point, 
qu'il  serait  facile  d'instituer  un  service  de  vaccination  anl*- 
maie  qui  ne  laisserait  aucun  intérêt  en  souffrance. 

La  base  de  la  discussion  étant  ainsi  rétablie,  je  reviens  à 

il.  Bousquet,  qui  s'en  est  beaucoup  écarté  et  que  je  vais  suivre 

pM  k  pas  dans  son  argumentation.  Il  vous  a  d'abord  parlé 

des  angoisses  de  Jenner,  qui  n'aurait  été  rassuré  sur  l'avenir 

de  ia  vaccine  qu'après  s'être  assuré  qu'on  pouvait  transmelllt 

le  vaccin  de  bras  k  bras,  et  il  me  reproche  de  vouloir  voos 

ramener  k  l'enfance  de  l'art.  Évidemment,  il  y  a  confasioli 

dans  Tosprit  de  notre  collègue.  Ge  qui  a  suaient  préoccupé 

ienoer  au  début  de  sa  découverte,  c'est  Tintensité  des  phA>- 

floniènes  de  réaction  qu'entretenait  l'inoculation  dn  sowptft 

dans  l'espèce  humaine^  Gomment,  d'ailleurs,  poUr  continuer 

ses  eicpériences,  aurail-il  pu  songer  k  prendre  aillear»  qde 

sar  les  bras  des  enfants  le  vaccin  dont  II  avait  besoin  pour 

géoéralifler  la  nkélbode?  Le  cowpox  qui  sa  développe  spot ta- 

màmemlÊQie  les  vaches  se  reaéon  trait  trop  rateoieat  poat  qa'oa 
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pût  s'en  tenir  à  lui.  D*ua  autre  côté,  Jeûner  sarait  bien  qi* 
le  cowpox  8*inoculait  à  Thomme;  mais  il  ignorait  qu  oq  py^ 
par  le  même  procédé  le  transmettre  aux  individus  de  T^p^ 
bovine  et  de  plusieurs  autres  espèces  encore.  Il  a  même  tou- 
jours ignoré  la  véritable  origine  de  ce  précieux  liquide.  Conr 
ment,  dès  lors,  aurait-il  pu  songer  à  le  conserver  en  le  pro- 
duisant à  volonté  par  inoculation  dans  Tespèce  qui  le  lui  avail 
primitivement  fourni?  D*ailleurs,  à  cette  époque,  les  incoQîé- 
nieuts  de  la  vaccine  étaient  inconnus  ou  cachés  à  dessein,  et  le 
besoin  de  se  soustraire  à  eux  ne  s'était  pas  encore  faire  senilr. 

Mais,  ce  qui  a  le  plus  étonné  notre  savant  collègue,  c'est 
de  me  voir  à  la  recherche  des  imperfections  de  la  vaccine;  il 
ne  comprend  pas  qu'un  de  ses  partisans  les  plus  dévoués 
vienne  les  dénoncer  à  TAcadémie  et  aux  médecins.  Avoir  li 
franchise  de  dire,  quand  le  fait  n'est  par  malheur  que  trop 
incontestable,  qu'on  peut,  en  vaccinant,  transmettre  à  la  fob 
le  virus  vaccin  et  le  virus  syphilitique,  c'est  un  acte  d'impiete 
contre  lequel  il  se  révolte.  Il  veut  bien  admettre  qu  il  y  a 
des  vaccines  avec  syphilis  et  des  vaccines  sans  syphilis,  Diais 
les  syphilis  d'origine  vaccinale,  il  n'en  veut  pas,  et,  poor 
toute  démonstration,  il  se  contente  de  dire  que  cela  choque 
le  sens  commun. 

A  cette  occasion,  il  revient  pour  la  troisième  ou  quatrième 
fois  sur  une  distinction  dont  nous  avous|déjà  admiré  la  sub- 
tilité,  et  qu'il  nous  soupçonne  de  ne  pas  comprendre^  parce 
qu'elle  est  d'un  ordre  trop  élevé  pour  notre  esprit.  —  J'adoieU, 
dit-il,  le  transport  de  la  syphilis  par  la  lancette  vaccinale  ;  mais 
cela  n'implique  pas  la  souillure  du  vaccin.-^  Et  que  nViniporto. 
lui  ai -je  plusieurs  fois  répondu,  puisque  ni  vous  ni  moi  ne 
pouvons  prendre  dans  une  pustule  que  ce  qui  s*y  trouve, 
c'est-à-dire  le  virus  vaccin,  non  pas  pur  comme  vous  vous 
plaisez  sans  cesse  à  le  répéter;  car  jamais  personne  n*est  par- 
venu à  l'isoler,  mais  tenu  en  suspension  dans  les  élémeuts 
du  sang,  qui,  malheureusement,  peut  aussi  contenir  le  pria* 
cipe  de  la  syphilis  ! 

Une  comparaison  grossière,  qui  sera  bien  peu  digne  de» 
conceptions  élevées  de  notre  collègue,  fera  cependant  corn- 
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prendre  ce  qoe  j'ai  voulu  dire.  Je  suppose  un  chasseur  de 
serpents  qui  connaît  parfaitement  les  espèces  et  qui  a  soi- 
gneusement placé  dans  un  sac  toutes  les  couleuvres  rencon- 
trées par  lui.  Plein  de  confiance  dans  son  expérience^  il 
plonge  son  bras  dans  ce  sac,  et,  pendant  qu*il  cherche  à 
retirer  un  des  reptiles,  il  se  sent  vivement  piqué  au  doigt,  et 
bientôt  apparaissent  les  accidents  graves  que  produit  le  venin 
de  la  vipère.  Certes,  il  ne  viendra  à  l'esprit  de  personne  de 
supposer  que  la  couleuvre  se  soit  changée  en  vipère,  mais  il 
ne  Êandra  pas  un  grand  effort  d'imagination  pour  admettre 
qu'une  erreur  a  été  commise  par  le  chasseur  ou  qu'une  main 
inconnue  a  glissé  la  vipère  dans  le  sac. 

Je  pense  qu'il  est  inutile  d'insister  davantage  et  que  tout 
le  monde  a  parfaitement  compris  les  partisans  de  la  syphilis 
vaccinale  qui,  se  plaçant  surtout  sur  le  terrain  de  la  pratique, 
acceptent  les  choses  telles  qu'elles  sont  et  ont  à  cœur  de  pré- 
server ceux  qui  se  confient  à  eux.  Non,  je  ne  suis  ni  un  père 
impie,  ni  un  père  dénaturé,  parce  qu'au  lieu  de  me  laisser 
aveugler  par  une  tendresse  funeste,  je  regarde  de  front  les 
imperfections  de  mon  fils^  et  que  je  cherche  à  les  faire  dispa<- 
rahre.  Je  préfère  cent  fois  cette  attitude  à  celle  de  mon  col- 
lègue, qui  ferme  volontairement  les  yeux  pour  ne  rien  voir, 
qui  laisse  son  idole  se  prostituer  dans  le  vice,  et  qui,  malgré 
Tévidence,  veut  nous  l'imposer  comme  toujours  revêtu  de  sa 
robe  d'innocence. 

«Mais  d'ailleurs,  nous  dit  M.  Bousquet,  que  nous  proposez- 
vous  de  substituer  au  vaccin  pris  de  bras  à  bras?  du  vaccin 
de  génisse,  c'est-à-dire  du  vaccin  d'enfant  inoculé  à  une 
vache.  »  Nous  avons  beau  répéter  que  le  vaccin  dont  nous  nous 
servons  a  pour  origine  du  cowpox  spontané,  et  que,  soit  à 
Naples,  soit  à  Paris,  il  a  toujours  été  sans  interruption  trans- 
porté de  génisse  à  génisse,  et  exclusivement  de  celles-ci  aux 
enfants  :  on  insinue  sans  cesse  que  quelque  fraude  s'est  glissée 
là-dessous,  que  M.  Lanoix  n'a  fait  son  voyage  de  Naples  que 
poor  mienx  tromper  son  public,  et  que  nous  sommes  victimes 
d'nne  mystification.  Après  des  assertions  aussi  téméraires, 
sans  prenVes  et  sans  s'émouvoir  de  faire  planer  de  pareils 
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soupçons  sur  des  confrères  reconnus  honorables  par  tous  j^ 
qu'alors,  on  leur  jelle  du  haut  de  la  tribune  académique  riyr 
jure  la  plus  sanglante  à  mon  avis,  le  doute  sur  leur  boLit 
foi  scienliGque.  Je  laisse  k  M.  Lanoix  et  aux  inédecini  sk 
Naples  qui  sont  en  cause  le  soin  de  se  disculper.  Pour  ism 
compte,  je  n'ai  aiicane  rsusoa  de  soQpçoiuKr  leu^  honorabi- 
lité, et  je  ne  trouve  pas  leur  probité  scientifique  entamée  par 
d'aussi  déplorables  arguments. 

Savez-vous,  d'ailleurs,  Messieurs,  pourquoi  notre  cx)ll€^e 
ne  veut  pas  du  vaccin  de  génisse?  Si  je  n'avais  rela  soa  dis- 
cours imprimé  et  corrigé  par  lui,  j'essayerais  encore  de  me 
persuader  que  j'avais  mal  entendu  pendant  la  séance  acadé- 
mique; mais  il  m'a  même  enlevé  cette  ressource,  car  j'y  ai 
retrouvé  ce  qu'il  avait  dit  des  principales  différences  qu  il 
note  entre  le  cowpox  spontané  et  le  cowpox  inoculé  à  la  gé- 
nisse. U  remarque  d*abord  que  la  génisse  n'est  pas  encore  k 
vache:  vérité  que  je  n'ai  pas  l'intention  de  contester,  mais 
•dpnt  je  ne  puis  pas  tirer  les  mêmes  conclusions  que  lui,  en 
•admettant  que  le  cowpox  de  la  génisse  n'est  pas  le  même  que 
le  cowpox  de  la  vache. 

Que  s'il  s'était  contenté  de  faire  remarquer  que  le  cowpoi 
iaoculé  paraissait  moins  violent  que  celui  qu'on  appelle  spo&- 
tané,  nous  pourrions  nous  entendre.  Mais,  loin  d'être  ua 
désavantage,  ceci  nous  parait  une  précieuse  qualité  pour  sa 
transmission  à  l'espèce  humaine.  Jenner  n'a  janaais  eu  la  pré- 
tention de  propager  la  vaccine  en  inoculant  toujours  lecowpoi 
(dit^spontané.  Il  y  a  longtemps  que  la  vaccine  serait  perdae, 
si  pour  vacciner  utilement  il  avait  nécessairement  £allu  puiser 
à  des  pustules  de  cowpox  spontané. 

Une  autre  grande  raison  de  sa  répulsion  pour  le  vaccin  de 
génisse  :  c'est  que  le  cowpox  spontané  se  montre  aux  pis, 
tandis  que  Le  nôlre  est  le  produit  d*une  inoculation  que  nous 
avons  laite  à  la  peau  du  ventre.  Je  ne  saisis  pas  bien  quelles 
différences  cela  peut  entraîner  dans  la  qualité  du  vaccin.  Je 
ne  suppose  pas  que  notre  collègue  fasse  jouer  un  rôle  au 
voisinage  du  lait  dans  les  mamelles,  et  il  sait  sans  doute  que 
le  cowpox  spontané  peut  a^araUreaur  le  scrotum  du  taureau? 


rf 
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Je  SQÎs  donc  tout  à  fait  de  ion  avis,  quand  il  dit  lui^-mtof 
qu'il  QÇ  faàt  pas  attacher  à  ces  réflexions  plus  d'importanet 
qu'elles  n'en  méritent.  Maisalors,  qu'il  me  permette  de  le  lui 
demander,  pourquoi  les  faire? 

M*  Bousquet,  qui  n'a  jamais  tu  du  cowpoi  spontané  sur 
la  Tache,  i)*a  pu,  par  conséquent  en  suivre  la  marche.  Passy 
était  au3si  pr^  de  Paris  eu  1836  qu'a^jourd^hui;  mais  notre 
colique,  qui  n>ime  pas  à  se  presser,  est  arrÎTé  quand  tout 
était  terminé,  et  en  définitive  il  n*a  rien  vu.  Seulement  Ub 
postules  qu'il  a  obtenues  sur  des  enfants  avec  le  liquide  qwi 
Ipi  avait  été  envoyé  parurent  si  supérieures  à  celles  obtenues 
avec  la  vaccine  ordioaire,  que  la  commission  de  vaccine  de 
cette  époque  crut  devoir  en  faire  faire  le  dessin,  et  c'est  celui 
qu'on  trouve  encore  exposé  dans  l'une  des  salles  de  l'Acê'* 
demie. 

Il  ne  tarit  pas  sur  la  force,  la  vigueur  et  la  longévité  de 
ces  pustules.  Il  observe  seulement  que  tout  cela  s'affaiblit 
dans  les  générations  successives,  et  qu'on  ne  tarde  pas  à  re^ 
venir  au  point  où  l'on  en  était  avec  l'ancien  vaccin.  Aussi, 
quand  il  vient  à  parler  de  198  élèves  du  collège  de  Troyes, 
âgés  de  six  à  dix-huit  ans,  qui,  reraccinés  avec  du  vaccin  de 
génisse,  ont  donné  13&  résultats  positifs,  il  trouve  le  chiffre 
uo  p^  fort  et  n'hésite  pas  à  supposer  que  les  médecins  qui 
ont  transmis  ce  document  avec  un  caractère  officiel  ne  savent 
pa9  distinguer  la  vraie  de  la  fausse  vaccine.  C'est  toujours  la 
même  tactique  qu^nd  des  observations  embarrassent,  on  nous 
dit  que  l'invraisemblable  est  rarement  vrai,  et  l'on  conteste  à 
des  confrères  expérimentés  la  capacité  voulue  pour  recon- 
naître les  caractères  de  la  vaccine  légitime. 

Ce  que  M.  Bousquet  ne  veut  pas  surtout,  c'est  qu'on  puiaso 
attribuer  au  nouveau  vaccin  la  moindre  influence  dans  eea 
soccès,  bien  faits  pour  exciter  l'attention  ;  et,  par  une  de  cas 
inspirations  c^mme  il  en  a  souvent,  il  met  de  côté  l'activité 
do  virtMS  pour  faire  intervenir  exclusiveitaent  oe  qu'il  appelle 
I4  renaifi^ooe  de  l'aptitude  varioleuse.  11  est  inutile  de  lui 
d^mand^f  4^  explications  sur  une  pareille  interprétation; 
cela  I  w  pi^ratt  inutile,  et  il  est  ai  satisfait  de  Taveir  miae  an 
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jour,  qu'il  s'écrie  avec  une  certaine  satisfaction  :  «  Voilkdeâ 
idées  qui  se  suivent  et  qui  valent  un  peu  mieux,  ce  me  sem- 
ble, que  des  chiffres  grossiers.  « 

Puis,  comme  pour  confirmer,  par  un  nouvel  exemple,  la 
valeur  de  cet  axiome,  il  me  fait  intervenir  personnellement 
à  l'occasion  d*une  visite  qu'il  a  bien  voulu  me  Taire  dans  moD 
service  d'hôpital.  Par  malheur,  la  génisse,  ce  jour-là,  se 
trouva  en  retard  de  cinq  minutes  et  fut  ainsi  privée  de 
l'honneur  qui  l'attendait  :  M.  Bousquet  était  venu  pour  la 
saluer.  J'avais  un  cas  curieux  de  vaccination  d'origine  ani- 
male, et  je  me  fis  un  plaisir  de  le  lui  Taire  voir.  Il  s'agjissa\t 
d'une  longue  incubation  de  telle  sorte  que,  quoique  rinoca- 
lation  remontât  à  vingt  jours,  l'éruption  n'en  avait  que  dix 
environ.  Tout  cela  était  parTaitement  connu  de  moi  et  de  mes 
élèves,  à  qui  je  l'avais  Tait  remarquer.  Aussi  m'est-il  impos- 
sible de  comprendre  dans  quel  but  mon  collègue  Tait  inter- 
venir une  pareille  observation.  Elle  ne  se  rattache  par  aucua 
lien  ni  à  ce  qui  la  précède  ni  à  ce  qui  la  suit,  et,  dans  toas 
les  cas,  elle  ne  prouve  rien  contre  la  vaccination  animale. 

H.  Bousquet,  qui  a  bien  compris  que  ce  qui  préoccope 
surtout  ceux  qui  croient  à  la  réalité  de  la  syphilis  vaccinale, 
c'est  l'espérance  de  trouver  dans  le  vaccin  animal  le  moyen 
de  l'y  soustraire,  revient  encore  sur  cette  question ,  et,  pour 
nous  prouver  que  M.  Lanoix  n'a  ramené  de  Naples  que  du 
vaccin  d'enTant  inoculé  à  une  génisse,  li  nous  donne  vsA 
nouvelle  édition  de  l'histoire  du  fameux  cowpox  demandé  ea 
Angleterre,  cowpox  qui  n'était  que  du  vaccin  pris  sur  un 
enfant.  Mais  comment  peut-il  oublier  que  cette  erreur  dont 
il  Tait  si  grand  bruit,  il  doit  se  l'attribuer  tout  entière  Ml 
aurait  dft  savoir  qu'en  demandant  simplement  du  cowpox  en 
Angleterre,  il  était  bien  peu  probable  qu'on  loi  enverrait  da 
cowpox  développé  spontanément  sur  la  vache  •  d'abord  parce 
qu'il  n'est  pas  commun  d'en  rencontrer,  et  ensuite  parce  que 
chez  nos  voisins  le  vaccin  d'enTant  poite  le  même  nom.  Noos 
savons  que  notre  collègue  n'est  pas  né  et  ne  veut  pas  mourir 
dans  la  crainte  de  la  syphilis  vaccinale,  dont  le  nom  seul  est 
ponr  lui  une  monstruosité.  Aussi  ne  serait-ce  pas'  parce  qo^ 
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le  Taecin  animal  nous  en  préserverait  qu'on  devrait  le  pré- 
férer. Pour  qu'il  dût  en  être  ainsi,  il  faudrait  démontrer  qu'il 
est  supérieur  au  vaccin  humain,  et  c'est  ce  qu'il  conteste. 

Cependant,  il  veut  bien  pour  un  instant  entrer  dans  noire 
manière  de  voir,  et  admettre  par  simple  supposition  qu'il 
y  ait  une  syphilis  vaccinale.  Voici  comment  il  raisonne  :  Il 
compare  la  vaccine  ordinaire  à  une  loterie  où  presque  tous 
les  numéros  sont  gagnants.  Quant  aux  mauvais  numéros,  il 
n'en  veut  tenir  aucun  compte,  et  il  affirme  que  tout  homme 
sensé  sera  de  son  avis.  Il  distingue  la  science  pure  et  la  pra- 
tique. Il  ne  faut  s'occuper  des  cas  de  syphilis  vaccinale  que 
pour  la  première;  il  les  dédaigne  pour  la  seconde.  11  ne  sup- 
pose pas  que  cette  théorie  antimédicale  entraîne  beaucoup 
de  praticiens,  mais,  d'ailleurs,  ainsi  qu'il  Ta  prévu,  j'ai  à 
leur  offrir  une  loterie  bien  autrement  séduisante,  puisqu'elle 
est  calculée  de  façon  que  ceux  qui  s'adressent  à  elle  ne 
peuvent  jamais  rien  perdre.  Mon  ingénieux  contradicteur 
n'est  pas  embarrassé  pour  si  peu,  et  vous  savez  comment  il 
m'a  répondu  par  anticipation.  Je  cite  textuellement,  pour  ne 
pas  affaiblir  la  valeur  de  l'argument  :  «Quoi!  s'est-il  écrié, 
tous  les  joueurs  gagneront  à  votre  loterie?  Hais  non  pas  ceux 
qui  n'y  mettent  pas?  Hais  non  pas  ceux  k  qui  vous  n'avez  à 
offrir  que  des  numéros  faux  et  équivoques  ?  »  Sur  le  premier 
point,  je  n'ai  qu'k  m'incliner.  J'avais  cru  à  un  lapsus,  il  pa- 
rait qu'il  n'en  est  rien.  Dès  lors,  je  déclare  que  je  ne  com- 
prends plus  cette'discussion.  Quant  aux  faux  numéros  que 
nous  distribuerons  avec  la  vaccine  animale,  il  n'y  en  aura 
certainement  pas  davantage  qu'avec  le  vaccin  humain. 

Je  ne  sais  sur  quoi  IL  Bousquet  se  fonde  pour  avancer 
qu'avec  la  vaccine  animale,  la  moitié  de  la  population  restera 
privée  de  toute  vaccine  et,  par  conséquent,  exposée  aux  dan- 
gers de  la  petite  vérole.  Serait-ce  par  hasard  parce  qu'avec 
le  vaccin  de  génisse  on  pourra  doubler  au  moins  la  quantité 
de  vaccin  mis  en  circulation^  sans  compter  qu'il  y  aura  tou- 
jours, comme  par  le  passé,  celui  que  pourront  prendre  sur 
les  bras  des  enfants  les  médecins  qui  ne  seront  pas  efrayés 
par  la  syphilis  vaccinale? 

T.  xxxi.  ir  15.  95 
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II  ii*e§t  pa3  toojoiirs  pradentde  leponici  sMi  tiaMtt  les 
croyanees  popaiaires*  la  tendre  soUicUiide  des  mères  a  phs 
d*ane  fois  devaecé  l'expérience  médicale»  ei,  en  ce  q«i  ooi- 
cerne  le  vaccin*  nous  en  avons  réceouBent  acqnis  la  pieirre 
à  nos  dépens;  ce  n'est  donc  pas  faire  one  objeciioa  sérieuse 
que  de  nous  dire  que  nous  noos  appoyons  sur  des  prqqgès 
qui  courent  le  monde  :  ces  préjugés  que  noos  avons  la  fai* 
blesse  de  partager,  nous  voulons  les  soomeltre  an  ci«nset  de 
Texpérience,  et  nous  devons  être  reconnaissants  envers  le 
ministre,  qui  a  pensé  comme  nous  et  qui  nous  a  fomi  les 
moyens  d*6clairer  une  question  qui  touche  de  si  pris  aux  in- 
térfils  de  tous. 

La  commission  de  vaccine  a  compris  font  ce  que  lui  impo- 
sait one  semblable  mission.  Elle  a»  dans  on  prograBome  lon- 
gpement  discuté,  formulé  tous  les  points  qu'elle  se  propose 
d'examiner  expérimentalement*  en  se  réservant  bien  emeBda 
d'y  introduire  d'antres  éléments  dont  l'utilité  ponnraii  ne  fiiire 
ultérieurement  sentir.  La  transmission  de  la  syphilis  à  la 
vache  n'a  pas  été  oubliée^  et  elleocenpe  dans  le  cadie  de  nos 
expériences  le  rang  qu'elle  mérite.  Si,  par  la  suite,  il  est  dé- 
montré que  la  vaccine  animale  est  supérieure,  je  ne  vois  pas 
quel  grand  malheur  il  y  aura  à  ce  qu'on  vaccine  moins  de  hras 
à  bras.  On  dit  que  ee  sera  plus  diCficile,  je  ne  le  crois  pas,  el 
je  pense  l'avoir  démontré  dans  mon  rapport  ;  mais,  d  At  la 
nouvelle  méthode  entraîner  quelques  complicalions  de  plos» 
cela  ne  saurait  être  une  raison  suffisante  pour  ladéinisser. 

Les  vaches  et  les  génisses  se  trouvent  partout;  il  n'est  pas 
de  petit  village  qui  n'en  possède.  Les  animaux  sopportnnt 
l'opératioa  sans  subir  aucun  dommage,  aucune  dépréciation, 
et  une  fois  cpie  les  habitants  de  la  campagne  seraient  bien 
persuadés  du,  faitt  il  n'ea  coûterait  rien  ponr  avoir  à  sa  disr 
position  tons  les  animaux  nécessaires.  Le  tout  est  d*élre 
animé  d.'ua.pett  de  bonne  volonté  et  de  ne  pas  Caire  une  op- 
position systématique.  Nous  savons  anjourd'hoi  que  le  vac- 
cia  aniaMi  se  recueille  dans  des  tubes  ayes  la  mèsM  facilité 
que  le  ymcm  hnsMuin»  et^qfioi  dans  les  lemp»  ordinaires,  on 
peut  l'expédier  de  la  sorte.  Mais  quel  avantage  sostomi  quand 
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des  épidémies  Tiendront  à  éclater  dans  les  départements? 
One  génisse  préalablement  inoculée  pourra  être  envoyée  par- 
tout ob  it  faudra  vacciner  et  revacciner,  et  cela  avec  des 
chances  de  succès  bien  plus  nombreuses  que  quand  on  est 
oUigé  de  se  servir  de  vaccin  conservé.  Laissons  donc  nos 
contradicteurs,  qui  n'ont  aucune  bonne  raison  à  nous  opposer, 
à  nous  surtout  qui  ne  demandons  qa'à  nous  éclairer,  le  soia 
de  s'égayer  en  faisant  d^une  séance  de  vaccination  animah 
un  tableau  grotesque,  et  soyons  indulgents  pour  les  infir- 
mités de  certains  esprits  comme  nous  savons  l'être  pour  celles 
de  la  génisse. 

Ce  n'est  pas  parce  que  la  vaccine  animale  vient  de  Naples 
qu'elle  a  plus  de  cbances  de  réussir  parmi  nous,  mais  ce  n*est 
pas  surtout  parce  que  j/d  ne  l'ai  pas  tepoussée  d'instinct 
comme  H.  Bousquet,  qu'elle  y  prendra  racine.  Elle  s'y  im- 
posera malgré  toutes  les  oppositions,  malgré  toutes  les  insi- 
nuations, si  après  examen  suffisant  il  est  démontré  qu'elle 
a  des  avantages  réels.  Hais  pour  savoir  k  quoi  s'en  tenir,  il 
faut  comprendre  autrement  que  ne  semble  le  faire  notre  col* 
lègue  les  devoirs  qu'impose  la  science;  il  faut  faire  taire  les 
questions  d'amour-propre,  reconnaître  en  temps  utile  ses 
erreurs,  sll  y  a  lieu,  et  surtout  ne  pas  entraver  les  efforts  de 
ceux  qui,  moins  confiants  dans  leur  infaillibilité,  veulent 
puiser  dans  l'observation  les  éléments  de  leur  conviction. 

■.  Bousquet  fait  partie  de  la  commission  de  vaccine,  et  il 
refuse  obstinément  de  s'associer  à  ses  travaux;  j'ai  fait  per- 
sonnellement toutes  les  démarches  possibles  pour  qu'il  ne 
s'éloignât  pas  de  nous  ;  je  lui  ai  représenté  combien  ses  con- 
jseils  et  ses  lumières  pourraient  nous  être  utiles,  il  a  refusé 
sans  cesse,  sous  prétexte  que  son  siège  était  fait  et  qu'il 
n'avait  plus  rien  à  apprendre  sur  le  sujet  en  litige.  Qu'il  soit 
donc  libre  d'agir  comme  il  Tentend.  Je  ne  regrette  pas  d'avoir 
fait  acte  de  déférence  à  son  égard;  quant  k  lui,  il  regrettesa 
peut-être  un  jour  d'avoir  apporté  plus  d'obstination  que  de 
s^esse  dans  lexamen  d'une  question  qu'il  luge  sans  la  can- 
naître,  et  la  critique  aura  le  droit  de  se  montrer  sévère  saaa 
qa'i)  lui  soit  permis  de  se  plaindre. 
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En  terminant  son  discours  à  la  bis  sévère  et  plaisant,  mon 
savant  cellègoe  s*est  compla  dans  une  longue  énuméralion  de 
ce  qu'il  appelle  mes  erreurs  vaccinales.  Il  est  bien  entendu 
qn*en  tacticien  habile,  il  a  fait  précéder  sa  critique  rétro- 
spective d'éloges  exagérés  et  que  je  ne  puis  accepter.  Il  s'est 
complo*  à  orner  sa  victime  pour  mieux  la  torturer  ensuite; 
aussi  ses  grands  coups  d'encensoir  ne  m'ont  que  médiocre- 
ment ému,  et  je  ne  me  sens  pas  plus  disposé  à  m'enoi^eillir 
de  ses  éloges  outrés  qu'à  me  laisser  accabler  par  ses  accosi- 
tions  injustes. 

En  nous  reportant  aux  débuts  de  nos  discussions  vacci- 
nales, je  me  félicite  plus  que  jamais  de  les  avoir  soulevées  ; 
et  quoique  ce  que  je  vais  dire  soit  inutile  pour  ceux  qui 
lisent  dans  nos  bulletins  ce  que  chacun  de  nous  a  écrit,  je 
suis  heureux  que  l'occasion  me  soit  offerte  de  m'expliquer 
une  fois  de  plus. 

Il  est  complètement  inexact  d'affirmer  que  j'ai  nié  dès 
l'origine  que  le  vaccin  vint  du  cheval.  Au  début  de  mes  re- 
cherches, je  recherchais  après  bien  d'autres  si  l'hypothèse 
de  Jenner  était  fondée,  à  savoir,  si  le  vaccin  provenait  du 
greose  (eanx  aux  jambes).  Mes  expériences  démontrèrent  qu'il 
n'en  était  rien,  et  ce  fut  la  seule  conclusion  que  je  me  permis 
de  tirer.  Je  défie  qu'on  trouve  autre  chose  dans  ce  que  j*ai 
écrit  ou  communiqué  à  l'Académie.  J'ai  même  fait  des  ré- 
serves pour  d'autres  maladies  possibles  que  je  ne  connaissais 
pas  alors.  C'est  donc  se  complaire  dans  une  erreur  volon- 
taire que  de  répéter  sans  cesse  le  contraire.  Ni  le  fait  de 
Chartres,  ni  le  fait  de  Toulouse  ne  peuvent  m'être  objectés. 
On  nous  les  avait  donnés  comme  des  exemples  de  vaccin  pro- 
venant des  eaux  aux  jambes.  Je  me  suis  inscrit  contre  cette 
assertion,  et  les  événements  ultérieurs  m'ont  donné  cent  fois 
raison. 

Qu'il  me  soit  permis  en  passant  d'admirer  les  finesses  de 
langage  de  mon  contradicteur.  En  revenant  sur  l'observation 
de  M.  Lafosse,  il  continue  à  dire  que  ce  savant  vétérinaire 
avait  inoculé  la  matière  des  eaux  aux  jambes^  et  croit  avoir 
tont  sauvé  en  mettant  entre  parenthèses  les  mots  suivants  : 
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{vieux  stylé).  Il  y  a  là  une  petite  malice  qui  ne  trompeca 
personne.  Mais  passons  à  une  autre  de  mes  erreurs.  Celle-ci 
est  une  des  plus  considérables,  et  c'est  cependant  celle  que 
je  suis  le  moins  disposé  à  abandonner. 

J*ai  été  conduit,  par  mes  recherches  personnelles  et  par 
l'étude  attentive  des  écrits  de  nos  devanciers  sur  l'inocula- 
tion de  la  variole,  à  considérer  la  vaccine  comme  un  dérivé 
de  la  première.  J'ai  eu  bien  soin  de  ne  pas  les  confondre  au 
point  de  vue  de  la  pratique;  j'ai  répété  sans  cesse  qu'il  n'y 
avait  qu'une  variole  pour  l'homme  et  certains  animaux,  mais 
que,  sa  nature  restant  la  même,  il  y  avait  des  modifications 
de  forme  et  d'intensité  suivant  les  espèces  atteintes  de  la 
maladie,  et  que  le  secret  de  la  formation  de  ce  qu'on  appelle 
vaccine  consistait  dans  le  passage  par  inoculation  du  virus  de 
la  variole  des  animaux  à  l'homme.  Plus  je  vais  et  plus  je  me 
sens  encouragé  dans  cette  croyance.  Les  travaux  récents  de 
M.  Alfred  Yy  (d'Elbeuf),  communiqués  par  moi  à  l'Académie» 
ne  sont  pas  de  nature  à  m'en  détourner.  Mais  en  praticien 
prudent,  et  qui  ne  dédaigne  pas  les  leçons  de  l'expérience, 
je  n'ai  jamais  proposé  de  préférer  la  variole  de  l'homme  à  la 
variole  des  animaux.  Il  y  a  là  une  interprétation  erronée 
de  mes  idées  faite  par  des  esprits  prévenus,  mais  qui  est  en 
opposition  formelle  avec  tout  ce  que  j'ai  dit  et  tout  ce  que 
j'ai  écrit.  J'ai  protesté  en  temps  opportun,  cela  me  suffit,  et 
l'histoire,  si  elle  daigne  un  jour  s'occuper  de  ces  choses,  dira 
si  je  me  suis  trompé  sur  le  premier  point;  mais  du  moins  elle 
ne  me  rendra  pas  responsable  des  illusions  vraies  ou  calcu^ 
lées  des  adversaires  qui  me  prêtent  un  langage  qui  n'est  pas 
le  mien> 

Mais  aujourd'hui,  toujours  d'après  M.  Bousquet,  je  suis 
encore  en  train  de  faire  fausse  route,  parce  que  je  me  suis  mis 
k  la  tête  du  mouvement  qui  s'est  fait  en  faveur  de  la  vaccine 
minimale,  et  que  je  désire  savoir  si  elle  nous  délivrera  des 
^ucis  que  nous  iuspir^  h  syphilis,  qui  a  trop  souvent  déjà 
été  la  compagne  delà  vaccine  humaine.  Je  sais  bien  que  oett^ 
jsnriMiié  de  ma  part  est  traitée  de  puérilité,  ^t  que  mon  col- 
lègae,  qui  en  est  encpre  à  regarder  la  syphilis  vaccinul^  cammf 
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rtnt  htfpothèse^  ne  Teat  y  entrevoir  aucime  garantie.  Que 
ponrrais-je  donc  dire  pour  lui  faire  partager  mes  espérances? 
Rien,  pnisqn*il  a  des  yenx  dont  il  ne  vent  pas  se  servir  et  que 
son  esprit  se  méfie  sans  cesse  de  ce  qu'il  appelle  la  séduction 
des  sens. 

II  me  permettra  du  moins  de  chercher  une  consolation  k 
son  abandon  systématique  et  de  prouver,  en  m*appuyant  sur 
-son  passé,  que,  malgré  sa  haute  position,  sa  vive  résistance 
ne  sufit  pas  pour  nous  détourner  de  reeherclies  qui  sont  du 
domaine  de  la  science  et  qui  touchent  aux  intérêts  de  tous 
les  hommes.  Pour  cela,  il  me  faut  k  mon  tour  me  livrer  à  une 
petite  revue  rétrospective  des  différentes  opinions  professées 
par  M.  Bousquet  sur  les  questions  les  plus  fondamentales  de 
la  vaccine,  vous  le  montrer  k  tontes  les  époques  de  sa  vie 
l'adversaire  né  de  tous  les  progrès  scientifiques  en  matière  de 
vaccine,  faisant  une  guerre  acharnée  à  tous  ceux  qui  osaient 
croire  qn'il  y  avait  quelques  améliorations  à  apporter  à  la 
méthode  jennérienne,  usant  trop  largement  parfois  de  sa 
liante  situation  pour  faire  rentrer  dans  Tombre  des  aspirations 
^pourtant  bien  légitimes,  et  en  définitive  se  laissant  ioujoan 
devancer  dans  la  voie  du  progrès  qui  Tentratnait  plus  tard, 
malgré  lui. 

Je  choisirai  seulement  quelques  exemples  pour  prouver  ce 
queje  Tiens  d'avancer.  Dans  la  première  édition  de  son  Traité 
de  ta  Daeeine,  publié  en  1B35,  il  a  consacré  un  chapitre  à 
f examen  de  la  question  suivante  :  Le  virus-vaccin  a-^-il 
dégénéré? 

Depuis  longues  années,  des  médecins  qui  se  servaient  de 
leurs  sens,  c'est-k-dire  qui  attachaient  quelque  valeur  k  Tob- 
servation,  remarquaient  que  les  phénomènes  extérieurs  de  la 
Taccine  diminuaient.  Notre  collègue,  qui  donnait  la  préférence 
MX  conceptions  de  l'esprit,  répondait  que  cela  n'était  pas,  et 
qoe  d'ailleurs,  s'il  en  était  ainsi,  la  variole  aurait  dégénéré 
de  son  cdté,  et  qu'alors  les  rapports  entre  elle  et  la  vaccine 
Heinient  encore  les  mêmes. 

L'observation  faisait  constater  de  tons  «cAtés  que  les  pastcftes 
de  la  vw^ine  étaient  moins  fortes,  moins  régulières  et  moins 
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mimées,  l'esprit  répondait  sans  hésiter  que  les  dessins  laissés 
par  Jenner,  et  qui  servaient  de  point  de  comparaison,  avaient 
dû  être  exagérés,  et  que  si  parfois  on  rencontrait  des  postules 
plus  petites,  cela  tenait  à  la  faiblesse  de  certains  enfants. 

Même  réponse  pour  expliquer  Tabsence  de  cette  réaction  fé- 
brile si  vive  notée  parienner  et^par  les  premiers  observateurs. 
Les  cicatrices  vaccinales  qui  devenaient  de  moins  en  moins 
caractérisées  ne  devaient  inspirer  aucune  inquiétude.  La 
durée  de  Téruption  ne  pouvait  pas  servir  pour  en  déterminer 
les  caractères,  etc.,  etc.,  et,  en  définitive,  il  concluait  eo  di- 
sant que  le  vaccin  n'avait  rien  perdu  et  qu'il  n'avait  pas 
dégénéré. 

Dans  la  seconde  édition  du  même  ouvrage  qui  parut  en 

iShSj  tOQt  a  changé  sur  cette  même  question,  et  cette  fois  ce 

sont  les  sens  qui  dominent  l'esprit  de  mon  contradicteur.  Les 

mêmes  observations  qui  ne  prouvaient  rien  en  1833,  ceUes 

de  Rigal,  de  Brisset,  de  Fiard,  etc.,  ont,  au  contraire^  une 

valeur  immense.  Pour  se  consoler  de  ses  erreurs  de  jeunesse 

il  nous  apprend  qu'il  a  été  entraîné  par  l'opinion  deHusson, 

Salmade,  Gaultier  deClaubry,  etc.,  et  se  repent  d'avoir  juré 

sur  la  foi  de  ses  maîtres  çn  vaccine.  Que  s'était-il  donc  passé 

qoî  pât opérer  sa  conversion?  il  avait  fait  taire  uninstaiHson 

esprit,  et  s'était  laissé  guider  par  ses  sens.  C'est  ce  qui  nd- 

▼int  &  Toccasion  do  fait  de  Passy.  Il  lui  surfit  d*un  tfës^petit 

nombre  d'expériences  avec  le  cou>pox  découvert,  et  les  ré- 

raitals  obtenus  avec  ce  nouveau  vaccin  lui  paraissent  si 

éridents  qu'il  s*écrie  «  qu'il  n'y  a  que  ceux  qui  n'ont  pas  vu 

qei  pourraient  encore  hésiter,  d  II  se  complaît  à  énumérer  les 

différeDces  qui  existent  entre  Tancien  et  le  nouveau  vaccin, 

et  il  se  trouve  que  tout  ce  qui  était  erreur  en  1833,  est  de- 

vena  vérité.  Le  nouveau  vaccin  est  à  l'ancien  ce  que  la 

▼ariole  est  à  la  varioloïde.  Le  premier  réussit  là  où  échoue  le 

second.  Il  donne  des  résultats  plus  nombreux  dans  les  revac- 

cîD allons  même  sur  les  enfants,  etc. 

Aa  moment  où  il  écrit,  douze  ans  se  sont  écoulés  depuis  la 
décoarertedn  cow-pox  de  Passy,  et  il  remarque  que  ce  nou- 
Tdcein  s'affaiblit  à  son  tour. 
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En  18&7,  il  rençuvelle  le  vaccin  avec  le  coicpoo:  de  Pomé-  . 
ranie,  et  il  redonne  aux  pustules  la  Torce  et  la  vigueur  de 
celles  qu'il  avait  admirées  en  1836. 

En  1833,  alors  qu'il  avait  affirmé  que  le  vaccin  n'avait 
rien  perdu,  toujours  entraîné  par  les  vues  de  son  esprit,  il 
pense  que  la  question  de  savoir  s'il  faut  renouveler  le  vaocÎD 
est  sans  aucun  intérêt.  Cette  concession,  dit-il,  aurait  peut- 
être  un  bon  effet  sur  le  public,  mais  il  faut  bien  se  garder  de 
la  faire  pour  ne  pas  compromettre  la  science,  et  cela  ne  servi, 
rait  qu'à  discréditer  la  vaccine. 

En  18&8,  quand  il  s'abandonne  encore  aux  entraînements  de 
son  esprit,  il  cherche  bien  à  démontrer  que  le  nouveau  vaccia 
ne  pr^rve  pas  mieux  que  l'ancien.  Cependant  il  ne  semble 
pas  avoir  réussi  à  se  convaincre  bien  complètement  lui-même, 
et  il  termine  le  chapitre  où  il  s'occupe  de  ce  sujet  par  les  ré- 
flexions suivantes  :  «Cependant,  vaincu  parle  raisonnement  et 
aussi  par  Texpérience,  je  résiste  par  instinct,  tant  il  est  diffi* 
cile  à  l'esprit  de  se  défendre  contre  la  séduction  des  sens. 
Je  n'ose  affirmer  qu'il  soit  indiflerent  d'employer  du  vaccia 
fort  ou  faible,  ancien  ou  nouveau.  Peut-être  l'affaiblissement 
se  combine-t-il  avec  l'ancienneté  ;  mais  la  dernière  est  certai- 
nement la  principale  cause,  a. 

En  1833,  lorsque  déjà  les  revaccinations  trouvaient  des  par- 
tisans convaincus,  il  veut  bien  ne  pas  les  proscrire  absolument, 
mais  il  laisse  voir  toute  sa  pensée  dans  les  phrases  suivantes: 
c  Pour  nous  qui,  guidés  par  d'autres  motifs,  attachons  asseï 
peu  d'importance  à  la  seconde  vaccination,  nous  en  mettons 
encore  moins  au  moment  où  il  convient  de  la  placer.  Quoi 
qu'on  fasse,  il  y  aura  toujours  un  peu  d  arbitraire  dans  le 
choix  do  moment.  Nous  Tabandonnons.  volontiers  h  la  yolonlé 
de  nos  clients,  à  moins  que  Tapparition  soudaine  d'upc  épidé- 
mie ne  vienne  nous  fournir  un  prétexte  plausible  d'être  plus 
pressants,  d 

En  18/i8,  après  une  lutte  au  moins  aussi  vive  que  celle 
d'aujourd'hui,  après  avoir  laissé  à  tout  le  monde  le  soin  de 
prendre  l'initiative  dans  une  question  de  celte  importance, 
après  avoir  entraîné  l'Académie  daus  des  votes  et  dea  déci- 
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sionsqu'oii  pourrait  loi  reprocher  bien  durement  aiqoiird*hiu» 
M.  Boasquetestencore  forcé  de  venir  se  condamner  lui-même. 
Il  fixe»  avec  soin,  Tâge  où  il  est  opportun  de  revacciner,  et 
s'adressant  à  ceux  qu'il  appelle  les  adversaires  de  cette  salu- 
taire pratique,  il  leur  dit  :  Vous  craignez  sans  cloute  de  por- 
ter Talarme  dans  les  familles.  C'est  une  crainte  louable,  je 
raccorde*  mais  une  crainte  chimérique.  Puis  il  ajoute:  «Et 
quand  elle  aurait  quelque  fondement,  le  médecin  se  condam- 
nera-t-il  au  silence  parce  qu'on  peut  abuser  de  ses  paroles? 
Son  devoir  n'est  pas  de  dissimuler  le  danger,  mais  de  le  pré- 
venir. »  Que  dites- vous,  messieurs,  d'un  pareil  langage  après 
celui  tenu  en  1833  ?  Screz-vous  étonnés  maintenant  si  je.  re- 
fuse de  jurer  sur  la  parole  du  mattre,  et  si,  après  toutes  ces 
variations  sur  ces  questions  capitales,  j'aime  mieux  m'en  rap- 
porter à  mes  sens  qu'à  son  esprit  !  Ne  comprendrez-vons  pas 
que  son  opposition  à  la  doctrine  de  la  syphilis  vaccinale  et 
aux  mesures  préventives  qui  ont  pour  but  de  nous  débarrasser 
de  celte  terrible  complication»  n'ait  plus  le  privilège  de  nous 
arrêter  dans  la  voie  expérimentale  où  nous  nous  sommes 
engagés?  Quant  à  moi,  en  me  fondant  sur  le  passé,  je  ne 
désespère  pas  dp  le  voir  devenir  un  des  partisans  les  plus 
décidés  de  la  vaccination  animale,  et  tout  se  bornera  à  enre- 
gistrer une  conversion  de  plus. 

PRÉSENTATIONS. 

I.  N.  RicoaD  présente  un  instrument  imaginé  par  M.  le 
docteur  Mallbz,  pour  le  traitement  de  la  blennorrhée  par  Tiu- 
safllation  de  poudres  médicamenteuses. 

Voici  la  note  de  l'auteur  accompagnant  cet  instrument  : 

Les  antiphlogistiques,  lesbalsamiquesrcussissentcontretes 
Mccidenis  aigus  de  la  blennorrhagie  ;  mais  les  injections  de 
tooles  sortes,  que  Ton  pratique  après  leur  cessation #  écboueut 
dans  an  certain  nombre  de  cas. 

La  difficulté  de  guérir  la  blenuorrhée  ne  semble  tenir  qu'à 
ce  foît  •  m^^  io  point  de  l'urèthre  où  l'affection  s'est  localisée 
éciiappe,  par  la  disposition  même  du  canal,  à  l'action,  médi* 


SI&  nttenfTAnoi». 

«unenUMe,  «t  qn'ators  le  dernier  globale  porolest,  en  nrto 
de  ««  propriété  d'en  engendrer  d'antres ,  se  reproduit  con- 
stamment plus  on  moins,  suivant  les  circonstances. 

C'est  donc  à  atteindre  la  lésion  circonscrite,  et,  avec  elle, 
le  dernier  germe  de  sécrétion,  que  Ton  s'est  tonjonrs  appli- 
qué. 

Les  injections  faites  avec  nne  sonde,  les  bongiés  médica- 
menteuses on  simples,  les  pommades,  rinjection  à  la  glycérine 
et  au  sous-nitrate  de  bismuth,  qui  remplit  le  mieux  le  canal, 
répondenten  partie  à  cette  pensée  ;  maisen  recouvrant,  comme 
je  l'ai  essayé,  les  parois  del'urèthre  dans  toute  leurlongoear 
d'une  couche  plus  ou  moins  épaisse  de  poudre  médicamenleose 
on  me  semble  atteindre  parfaitement  ce  résultat  déjà  beau- 
coup cherché. 

L'instrument  dont  je  me  sers  pour  cela,  et  que  j'ai  fait  faire 
par  MM.  Robert  et  Collin,  est  très-simple;  il  se  compose*. 
1"*  d'une  poire  en  caoutchouc  muni  d'un  embout  métallique  ; 
y  d'une  sonde  n"«  7,8,  9,  munie  d'un  ajutage  k  cuvette  qui  se 
fixe  à  frottement  dans  l'embout  de  la  poire  ;  3*  d'une  sonde 
n"  15,  17, 19,  filière  Charrière,  ouverte  aux  deoiî  extrémités. 
Cettedemière  sonde  est  introduite  jusqu'au  fond  de  la  portion 
membraneuse;  on  glisse  la  petite  sonde  dans  son  intérienr 
après  avoir  placé  la  poudre  dans  l'ajutage  à  cuvette  dont  elle 
est  munie,  et  en  la  fixant  à  la  partie  métallique  de  la  poire; 
il  suffit depresser  lapoire,€DretirantrinslrumeDt  lentementet 
en  mettant  le  doigt  sur  la  petite  ouverture  destinée  klaùsser 
rentrer  l'air  après  chaque  pression,  pour  déposer  tout  le  long 
de  Turèthre  toute  la  quantité  de  poudre  que  l'on  a  successive- 
ment introduite  dans  la  cuvette. 

On  répond  ainsi  à  l'indication  d'atteindre  toos  les  points 
de  la  muqueuse  uréthrale,  de  les  recouvrir  d'une  couche  mé- 
dicamenteuse de  telle  épaisseur  que  l'on  veut,  comme  le  dé- 
montre l'expérience mr  le  cadavre.  Cette  application  d'ailleurs, 
faite  avec  soin,  n'est  nullement  douloureuse  pour  les  malades 
atteints  de  blennorrhée,  et  l'objection  qui  poarrait  être  faite 
de  l'introduction  répétée  de  la  sonde  semble  d*aatant  moms 
aérieuM  que,  en  fttisant  uriner  le  malade  avant  la  petite  opé- 
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ration,  et  en  lui  recommandant  de  boire  peu,  on  peut  laisser 
trois  et  quatre  heures  le  médîcamenl  en  place,  ce  qui  ne 
peut  s^obtenir  par  les  injections  les  mieux  faites. 

De  douze  observations  de  guérisons  obtenues  par  ce  moyen, 
il  en  est  cinq  dans  lesquelles  la  durée  de  la  maladie  mérite 
d'tee  Mtée  :  Wom  va,  •^ieux  aas,  — quatre  ans,  -«-  q«atre 
ans,  —  deux  ans. 

C'est,  jusqu'àprésent,  la  poudre  au  sous-nitrate  de  bismuth 
dont  je  me  suis  servi;  j'expérimente  en  ce  moment  plusieurs 
aotiieg  fiubiBtaneeg,  <et  mCmmmm  le  phofphUeéa  nagnésie, 
que  H.  le  docteur  Calvo  a  employé  en  injections. 

L'instrumeott  pernettraii  de  porter  également  des  poudres 
dans  le  vagin,  mais  surtout  dans  la  cavité  ulérijoe;  car  la 
grosse  sonde,  véritable  spéculum,  peut  être  réduite  au  n*  10 
ou  12  de  la  filière  Charrière,  et  passer  ainsi  dans  le  col  ou  dans 
lMsleslraj(et8  feurfeux. 

n.  H.  Laarbt  présente  un  blessé  de  Magenta  qui  a  subi, 
arec  succès,  la  désarticulation  coxo-fémorale. 

—  Lk  Êétoùc»  est  levée  à  cinq  heures  «m  quart. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE, 

1^  la  ra^  en  Algérie  et  des  mesures  à  prendre  contre  .cette  maladie, 
jiar  M.  le  tfoctoor  C.  Honcher.  ln-8.  (Extrait  des  AnnaUs  d^hygiène,  Paris, 
i0S8»  I.  JOiV,) 
Essai  sur  l'affinité  organique,  par  M.  Robinet. 
£todes  sur  les  eaux  ibemales  de  Royat  (Pny-de-DAoMB^  par  V.  H  tfoc* 
learP.  L.  Basset. 
£g3q»te  et  choléra^  par  M.  le  docteur  E.  Duvivier. 
Com|M>sition  des  cendres  végétales,  par  M.  E.  Marchand  (de  Fécamp). 
Aaiie -^gamtmxilBoe  ce— âktata <pei 4oro rapport!  poUtiei^pieiali  ed  igie- 
BM-aenitan,  par  M.  Oitavio  Andreiioei.  Florence,  484€. 

SxtTMit  du   DiciîBBiiBire  encydopédifHe  des  ^scâeaosf  a»Mîaalat«  Mîote 
ÂnAnjkSTX,  p»T  M.  Verneuil. 
0ea  alliaoees  consanguines,  par  M.  J.  Rambosson. 
Btiletin  ëe  la  Soeiélé  méAco-chirurgfcale  de  Paris  pour  l'aimée 'It^OS. 
i^rsyscfces  iaisHig'ans  «att,  a.  la,  «  a? ni  i8et. 
Richemond  médical  Journal,  n.  i.  Janvier. 
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Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  la  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

H.  le  ministre  de  Tagriculture,  du  commerce  et  des  travaux 
publics  transmet  à  TAcadémie: 

1.  Denx  rapports  de  M.  le  docteur  Scupb  sur  des  épidé- 
mies de  suette  miliaire  et  de  variole  qui  ont  régné  dans  la 
commune  dlppling  (Moselle).  {Commission  des  épidémies,] 

T-  IL  Une  note  de  M.  le  docteur  Dalmas  sur  une  nouvelle 
médication  abortive  de  la  petite  vérole.  {Commission  de  vac- 
cine,) 

III.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Chabannes,  médecin 
inspecteur  des  eaux  minérales  de  Vais  (Ardëche),  sur  le  ser* 
vice  médical  de  cet  établissement  pendant  Tannée  186&- 
{Commission  des  eaux  minérales.  ) 

IV.  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Loubibr  sur  le  service  mé- 
dical des  eaux  de  Propiac  (DrAme)  pendant  l'année  I^^S* 
[Même  commission,) 

V.  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Alquié,  médecin-inspec- 
teur des  eaux  de  Vichy  (Allier),  sur  le  service  médical  de  cet 
établissement  thermal  pendant  Tannée  f8Q4).  (Même  com- 
mission,) 

VI.  La  recette  et  Téchantillon  d*un  remède  conlre  les  broa* 
cbites  et  les  rhumes.  [Commission  dm  remédié  êwrtH  et 
nouveaux,) 
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VU.  Une  lettre  de  rappel  de  rapport  au  sujet  d* un  prétendu 
spécifique  des  panaris  et  des  cancers.  {Même  commmion.) 

VIII.  Les  tableaux  des  vaccinations  pratiquées  en  1865 
dans  les  départements  de  TAin,  de  TArdèche,  de  la  Hanche, 
de  la  Dordogne,  du  Morbihan  et  de  la  Haute-Vienne.  {Corn- 
nuêtùm  de  vaccine,  ) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  La  famille  de  M.  le  docteur  Bouchkr  db  Vbrnicouht 
informe  l'Académie  de  la  perle  qu'elle  vient  de  faire  dans  la 
personne  de  cet  honorable  praticien,  membre  correspondant 
à  Versailles. 

IL  M.  Lbgott,  chef  de  la  division  de  la  statistique  géné- 
rale de  la  France,  offre  en  hommage  à  l'Académie  les  deux 
volumes  qu'il  vient  de  publier,  sur  le  mouvement  de  Taliéna- 
tron  mentale  dans  les  asiles  publics  et  privés  de  1842  k 
1860. 

III.  M.  le  docteur  Gàilulet,  correspondant  à  Poitiers, 
adresse  à  TAcâdémie  son  opuscule  intitulé  :  Formules  et 
rubriques. 

IV.  MH.  les  docteurs  Batailhé  et  J.  Lbt  prient  chacun 
l'Académie  de  youloir  bien  accepter  leurs  plis  cachetés  dans 
ses  archives.  (Ces  dépAts  sont  acceptés.) 

V.  Do  mode  de  traitement  employé  par  le  docteur  ChabaS' 
sos^  médecin  principal  de  la  Marine,  contre  le  choléra,  pen- 
dant Tépidémie  qui  vient  de  sévir  à  Brest.  {Commission  du 
choléra.) 

YI.  Remarques  sur  les  assertions  émises  par  M.  Cazalas, 
reialiFement  à  Torigine  du  choléra  de  Marseille,  en  1865,  par 
MM.  Sims-Pi^oodi  et  A.  Fabre.  {Commission  du  choléra,) 

VII.  Compte  rendu  des  vaccinations  pratiquées  dans  le  dé- 
partement de  la  Dordogne,  par  M.  le  docteur  Boissat.  {Corn- 
tnimion  de  vaccine.  ) 

VIII.  Compte  rendu  des  vaccinations  et  des  revaccinations 
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pratiquées  an  dépôt  d*iDStructioa  du  72*  de  ligne,  lor  ks 
jeunes  gens  de  la  deuxième  portion  du  contingent  de  la  Dût- 
dogne,  par  M.  le  docteur  A.  Bazin,  médecin-major  de  r*  classe, 
do  73*.  {Même  eomrniMfm.) 

IX.  M.  le  docteur  JiUX}UiiiKT  (de  UoolpeUier)  adresie  «nu 
lettre  de  réclamation  de  priorité,  au  sujet  de  l'apipareil  iairf- 
flateur  des  poudres  médicamenteuses  dans  !*nrèthre  présenté 
mardi  dernier  à  TAcadémie,  par  M.  Rîcord,  ao  nom  de  H.  le 
docteur  Mallez. 

LECTURES. 

PfXfduetion  expérimentale  de  la  vaccine  naturelle  improptmaà 
of/nUe  naccine  $pontanée,  par  H.  A.  Ceaotbau. 

S'il  est  un  point  de  physiologie  digne  de  tout  i&térèt,  c'e^ 
la  genèse  des  maladies  contagieuses  et  virulentes.  Tout  attire, 
tout  importe  dans  Tétude  de  cet  intéressant  sujet  :  la  natve 
de  l'agent  mystérieux  cause  immédiate  de  la  maladie;  la 
DiaBièroëoBt  il  affecte  Forganisme  qn*il  envahit  et  le  méca- 
nisme des  diverses  altérations  qn'il  détermine  ;  son  origine, 
son  mode  de  prolifération,  retendue  des  désastres  qif  engen- 
di«At  sa  naltiplicatioa  ei  sa  diaséminatiaii,  les  calaBÎIés  se- 
candairea  qui  marchant  à  la  suite  de  cea  désastre»... 

Hais,  de  tous  ces  points,  la  question  d'origine  eel  h  eaoïp 
sûr  celui  qui  mérite  le  plus  d'attirer  l'attention. 

If  doit  être  bien  entendu  qu'il  ne  s'agit  point  ici  de  lorigine 
première  des  virus,  c'est-à-dire  des  conditions  qui  ont  présidé 
à  la  naissance,  à  la  première  apparition  des  espèces  morbides 
virulentes.  Une  telle  question,  comme  celle  qui  a  trait  à  l'o* 
rigîne  première  dea  e^ièees  aainmles  ou  végétales,  se  dérobe 
à  tonte  solution  prochaine  et  se  place,  pear  le  monieitt,  en 
dehors  de  nos  aïoyeos  d'investigation.  Hais  il  n'en  est  pas 
de  même  de  l'origine  immédiate  des  maladies  eoBlagieiises 
sévissant  présentement  à  la  surface  du  globe,  c'«s(-à*dire  dea 
conditions  actuelles  qui  assurent  le  développeaiaat^  i'< 
et  la  multiplication  de  ces  maladies. 
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Um  de  G«i  cofidiUons  est  admirablemeiit  connue  :  e'eet  ki. 
contagion,  c'est  le  viras  agent  de  cette  contagion  et  ana» 
lequel,  de  Taveo  de  tous,  bon  nombre  de  maladies  dites  viiu- 
ientea  ne  savraient  se  maniresten 

Mais,  en  dehors  de  cette  condition,  F  universalité  des  patbo- 
logistes  admet  que  certaines  maladie»  virulentes  peuvent  se 
développer  d'emblée  sous  Tinfluence  de  causes  générales  ou 
coauDunes,  sans  l'intervention  d'un  germe,  c'est-à-dire  d'un 
Tiras  spécial  provenant  d'un  organisme  déjà  infecté.  Le  rin- 
derpw t  dans  les  steppes  de  la  Russie  méridionale,  le  lypbus 
partout  où  des  masses  humaines  sont  agglomérées,  la  morve 
des  solipèdes  pour  la  presque  totalité  des  vétérinaires,  la 
variole  pour  la  presque  totalité  des  médecins^  beaucoup  d'au, 
très  maladiçs  encore  seraient  précisément  dans  ce  cas^  En 
un  mot.  une  quantité  notable  d'aOections  virulentes  pourraîeal 
naître  ipon/on^nefi^. 

Bien  grave  question  que  celle  de  la^/^oittan^tVedes  malaiies 
vimIcBles,  bien  digne  de  tous  les  efforts  qui  seront  tentés 
ponr  Téhicider  I  On  peut  affirmer,  sans  s'exposer  à  être  taxé 
d'exagération,  que  l'extinction  des  plus  grandes  calamités 
qui  s'abattent  sur  l'humanité  ou  sur  les  espèces  animâtes 
attachées  k  sa  destinée,  dépend  des  résultats  de  cette  étude. 
AdoNltons,  en  effet,  qu'il  n'y  ait  pas  de  maladies  conta- 
gieuses tpanianée»^  et  que  ce  fait  soit  très-clairement  démon- 
tré, qui  empêcherait  d'avoir  sur  tontes  les  maladies  de  cet 
ordre^  sans  exception,  la  même  action  que  sur  ce  terrible 
agent  destructeur,  le  typhus  contagieux  du  gros  bétail,  dont 
noos  avens  si  heureusement  pu  nous  préserver  en  Fnmce  ? 
Oui  eoapècherait  d'entraver  le  développement  de  ces  maladies 
dans  les  régions  où  elles  n'existent  pas?  Qui  empêcherait  de 
les  anéantir,  de  les  tuer  là  on  elles  auraient  pénétré  el  où 
eUes  étendraient  leurs  ravages?  Convaincue  de  cette  idée, 
rAoglelcrre,  comme  elle  a  détruit  ses  loups  et  comme  elle 
détraif»  le  typhus,  l'Angleterre,  dis- je,  détruirait  la  clavelée, 
par  laifoelle  elle  s'est  laissée  si  malheureusement  envahir  en 
li42  es  bien  d'autres  maladies  encore,  sinon  d'une  manièfe 
aMsi  sapide,  au  moins  avec  autant  de  certitude,  sinaa  par 
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des  moyens  aossi  eipédilifs,  do  moins  en  agisâuit  avec  h 
même  énergique  perséTéranœ. 

Mais  si,  an  contraire,  la  plupart  de  ces  flcaox  qoi,  sons  le 
nom  de  viVttf,  causent  souvent  de  plus  formidables  ravages 
qu'on  Attila,  si,  dis-je,  ces  agents  de  dévastation  penveot 
nattre  d'emblée  dans  un  organisme  qui  n'en  a  pas  reçu  le 
germe,  sous  Tinfloence  de  ces  causes  générales,  vagues,  in- 
déterminées, formant  par  leur  ensemble  ce  que  nous  appelons 
la  constitution  médicale,  le  génie  épidémique,  sans  compter 
le  quid  ignotum  et  le  gtiid  divinum^  à  quoi  bon  alors  user  dos 
forces  à  combattre  ces  hydres  aux  cent  têtes  toujours  renais- 
santes ?  Pourquoi  chercher  per  fas  et  nef  as  la  destruction  de 
ces  monstres  malfaisants,  qu*on  souffle,  un  miasme,  Thomi- 
dité  on  la  sécheresse  des  atomes  de  l'almosphère,  le  plus  on 
moins  de  richesse  do  régime,  etc.,  sont  capables  de  créer  à 
nouveau  de  toutes  pièces,  chaque  jour,  chaque  heure,  chaque 
minute,  chaque  seconde  ?  Contentons-nous  de  nous  protéger, 
nous  et  les  nôtres,  contre  Tinfluence  proliférante  incontestée 
de  ces  agents  une  fois  nés  de  la  rancune  des  éléments.  Ne  nous 
abstenons  pas  à  étendre  cette  protection  à  la  ville,  au  canton, 
à  la  province,  à  la  contrée,  au  continent,  en  poursuivant  une 
œuvre  de  destruction  chimique.  Continuons,  si  cela  nous  est 
plus  commode,  à  entasser,  dans  les  mêmes  salles  d'hôpital, 
la  variole  avec  la  scrofule,  la  scarlatine  avec  la  pneumonie. 
Est-ce  que,  en  effet,  le  bouleverseinenl  qu'inlrodairait  dans 
les  habitudes  hospitalières  les  mesures  nécessaires  poar  effec- 
tuer risolement,  serait  compensé  par  les  résultats  obtenus, 
s'il  était  vrai  que  Tair  des  hôpitaux  fût,  par  lui-même,  un 
des  ateliers  les  plus  actifs  de  celte  fabrication  de  toutes  pièces 
des  germes  virulents? 

Voilà,  au  poiut  de  vue  de  l'hygiène  et  de  la  police  sani- 
taire sociales,  de  bien  graves  considérations  pour  pousser  à 
Tétude  de  cette  question  de  la  spontanéité  des  maladies  viru- 
lentes. Ce  ne  sont  pa.s  celles  cependant  qui  m'ont  paru  les 
plus  puissantes.  Seules,  elles  ne  m'auraient  pas  délermitte 
peutnêtre  à  entreprendre  cette  étude.  Hais  au-dessus  de  l'in- 
térêt utilitaire  ou  pratique  qoi  s'y  rattache,  il  y  a  Viniérèt 
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de  la  science  physiologique,  k  laquelle  est  dévolu  le  soin  de 
fixer  les  lois  des  phénomènes  qui  se  passent  dans  Torganisoie, 
sain  ou  malade,  des  êtres  animés. 

S'il  y  a  des  loù  physiologiques,  que  deviennent-elles  en 
présence  de  la  possibilité  du  développement  spontané  des 
maladies  virulentes? 

Pour  le  physiologiste»  qui  dit  lois^  dit  enchaînement  régu- 
lier et  constant  des  phénomènes,  dépendance  nécessaire  des 
rails  les  uns  à  l'égard  des  autres,  subordination  fatale  des 
effets  aux  causes.  Il  ne  connatt  pas  les  déviations  éventuelles, 
indéterminées,  et  il  ne  saurait  oublier  un  instant  que  Tex- 
ception  n'est  permise  que  dans  les  règles  grammaticales. 
Aussi  le  physiologiste  trouve-t-il  la  source  d*un  véritable 
attrait  dans  l'étude  de  l'évolution  des  germes  virulents  et 
de  la  manifestation  des  maladies  qui  en  résultent. 

Peu  de  sujets  de  physiologie  pathologique,  en  effet,  se 
prêtent  autant  à  l'application  des  procédés  scienliliques. 
L'obscurité  règne  encore,  il  est  vrai,  sur  la  plupart  des  points 
relatifs  au  mode  d'évolution  et  aux  conditions  accessoires  du 
développement  des  maladies  virulentes.  Mais  la  précision  des 
faits  déjà  connus,  la  certitude  avec  laquelle  on  les  reproduit 
expérimentalement,  quand  on  se  place  dans  les  conditions 
convenables,  donnent  la  mesure  des  conquêtes  précieuses  que 
l'arenir  nous  réserve  dans  ce  champ  d*,exploration  si  vaste  et 
relativement  si  peu  exploité.  Le  physiologiste  y  trouve  k  se 
moovoir  k  Taise.  Sans  vouloir  établir  une  assimilation  for- 
cée, il  sent  que  l'histoire  naturelle  des  virus  peut  être  faite 
par  les  méthodes  rigoureuses  applicables  k  Thisloire  natu- 
relle des  êtres,  et  cette  comparaison  le  porte  instinctivement 
à  considérer  comme  nécessaire,  dans  le  développement  des 
maladies  virulentes,  l'intervention  des  germes  spécifiques. 
Cette  pensée  le  domine  et  inspire  ses  recherches,  car  elle 
le  place  sur  un  terrain  où  il  trouve  l'ordre  et  la  contenance, 
c^est-k-dire  des  lois,  ou  tout  au  moins  un  ensemble  de  faits 
qui  deviendront  des  lois,  quand  ils  seront  sortis  du  domaine 
de  Tobservation  empirique  pure. 

AH^  besoin  de  dire  l'atteinte  grave  que  la  possibilité  du 
T.  XXXI.  n*  15.  36 


éi?el«ppênHM  qpoBiasé  des  maladitt  contagieiifies  portaraill 
MK  principes  sur  i«M|iiels  la  physMcif  îe  des  yinis  esl  ea 
train  de  se  constituer?  Plus  de  leis  régulières  alors.  A  la 
ptace,  des  r^es  fikifles  d'^ieepims,  c'eBt4L-dire  le  chaos 
dans  ia«eiwGe  ou  la  négation  de  laseienoe,  qui  serait  obligée 
de  se  constituer  sur  de  nouvelles  bases,  pour  ramener  les 
leta  du  développement  par  germe  aax  lois  d«  développement 
•poniané,  et  pom*  démwtrer  la  simiKtode  des  procédés  in- 
times employés  par  ta  «atnre  dans  les  dent  modes  d'évdu- 
tîon. 

Or,  s'il  faHaît  s^Bn  rapporter  wn  apparences^  ce  serait  k 
œtle  déplorable  oHoaiion  qne  serait  condamnée  la  acienoe 
Mologîf|ue. 

Parmi  les  -faits  qui  sont  donnés  comme  preuve  de  celle 
spontanéilé  #a  ^déveioppeaient  de  certaines  maladies  vira- 
lentes,  -la  plupart  peuvent  être  réooaés  par  4e  physiologiste 
et  fféeusés  d'une  manière  sommaire  sans  examen  préalable; 
«esontibus  eeolk  qtri  se  rapportent  à  des  maladies  viroienies 
fte  manifestant  toujours  avec  la  même  forme  dans  les  deac 
modes -supposés  d'évokition.  Due  variole  née  d'nn  germe  se 
éiflère  en  rien  a^me  wtele  qu'on  prétend  engendrée  spon- 
tffiiéitient.  lA  im^  déterminée  par  nne  morsure  vindenle 
fessembie  exaeleaMînt  è  la  rage  dite  spontanée.  Dne  norve 
contractée  par  contagion  présente  tous  les  caractères  d*nne 
morve  qoi  se  serait  développée  saosi'intervention  da  viras 
morveux.  Or,  cette  identité  de  caradèrefe,  dans  ces  cas  et 
tons  les  cas  aoalogoes,  laisse loojonrs  ta  ressource  d'invoqoer 
rid^Dtité  de  causes.  Là,  en  effets  "ok  l'on  a  cru  voir  le  déve- 
loppement spontané  d'mie  maladie  ttmtagieose,  Taiitreest 
^  droit  il'admettre  quHI  y  a  en  tout  simplemeot  nanltiplica- 
tien  décernes  dont  la  filiation  a^happéanx  observniears. 

Mais,  parmi  les  maladies  virulentes,  que  l'on  considère 
t!omnie  pouvant  nattre  spontaoément,  il  en  existe  une  su 
moins  qoi  échappe  à  celte  objection,  x'est  la  mecine. 

lia  vraie  vaoctne  natarello,  c^est-à-ëire  la  vaccine  ëite 
spontanée,  dans  les  circonslnnces  relativement  très-rares,  oà 
Ton  a«n4^occasion  de  l'observer  snr  lenheval  et  snr  In  vnche. 
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éefmê  Jemier^  t'-tBi  tM>Mii6  monMt  #v«c  im  «Mvctères 
spéeiaux  que  r.hMM«,  ja(lq«'à  pnéiCBi,  (n'est  faoHtifi  pai^cn 
à  reproduire  expérimenMiieBienldfimk  vaocîoe  tr^numise. 

Ia  vaccioe  dite  spaalanée  {œwpoœ  co  hm'sepoœ  aateiel^ 
est  un  exanthème  pustuleui  géBéràlisé,  qui  «ppM^t  «vec  ui 
earaetère  de  oo&fliieBce  (out  spécial  dans  «rtains  tiei»  d'élec- 
tion, comme  la  région  ttammaire  eiwa  la  vacbe(l),  Im  région 
naso-labiale  et  la  région  dea  talons  cbez  le  cheval»  et  «pn 
parfois  même  ae  oianituBle  eielnsivemenl  dans  ces  régieM. 

Transmis  à  an  4Mi4re  «nimal,  fnr  insertion  «oes-épideiy 
flEique,  le  vimsde  cet  exanthème  détermine  Me  éruplisn 
locale  dans  la  régieii  inoculée,  et  iamais  il  ce  ssrvieni^  à  ja 
suite  de  cette  inocukiion^  des^reanifestations  dans  ies  régions 
qui  forment  le.aiége  deprédilectieiiderériiplion  Atlespon- 
lanée.  Cette  différence  est  teUementsaisiflsanie,  qa*il  eatpeu 
d'esprits  dans  lesquels  ait  germé  i  idée  qu'elle  «'impHque 
pas  une  différence  d'origine.  Aussi  n'y  »*t4l  pas  de  esnoep- 
tioa  aussi  ^populaire,  auaai  généralement  acceptée^  que  œlle 
ée  la  vâccifle  dite  apentanéOf  c'est-à-dire  d'une  vaccine  aa- 
tnrelie  engendrée,  «inoo  f>ar  radiondes  oaases  marbifiqnas 
^générales  et  communes»  an  moins  80us>I'infine»oe  de  oausas 
spécifiques  antres  qu'un  germe  rirulenk 

Cette  difficulté  m'avait  frappé  dès  les  premiers  momenis 
4iti  mon  attention  fat  fixée  air  la  question  du  mode  de  déve- 
leppement  des  maïkidies  vinilraies.  Mais,  loin  de  me  décou- 
rager, elle  piqua  nion  émulation.  Je  ne  pas  me  résendre  i 
voir  une  exception  démontrée  dans  catenieniplede  la^mcciae. 
Mon  désir  de  le  soumettre  à  des  reoherckes  nouvelles,  pom*  le 
faire  rentrer  dans  les  lois  générales,  fut  stimulé  par  oeUe 
pensée  qu'en  m'en  {H^enuit  à  oet  exemple,  j'attaquerais  le 
taureau  par  les  cornes,  et  que  nia  vieloire  pourrait  ainsi, 
jusqu'à  un  certaia  points  être  considérée  oomme  la  condaai- 
aation  de  la  doctrine  4e  la  spontanéités 

(1)  Je  considère  ici,  à  î'enconlre  de  ^enner,  la  vache  eôm'Ae  propl^  & 
rêTolntion  natureHe  de  la  Vaccine.  Haîs  ce  fait  ù*Mt  pu  HèllKnttiS,  je 
l'àYOoe.  La  preufè  "pour  da  ecmti'e  randîtitii  tte  la  Mili  Sa 
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Je  résolus  donc  de  chercher  à  créer  expâ'imenUleineDtU 
vaccine  dite  spontanée,  avec  tous  les  caractères  sous  lesquels 
elle  s*est  présentée  dans  les  cas  où  Ton  a  pu  l'observer,  et 
cela  en  faisant  intervenir  d'une  manière  méthodique  Tageot 
virulent,  selon  moi,  indispensable. 

L'idée  qui  présida  à  l'institution  de  mes  recherches  fol  que, 
si  les  éruptions  vaccinales  dites  spontanées  se  manifesteal 
avec  des  caractères  si  différents  de  ceux  de  la  vaccine  ino- 
culée,  cela  tient  à  une  différence  dans  la  manière  dont  le 
germe  pénètre  à  l'intérieur  de  l'économie  animale.  J'avais 
ainsi  à  rechercher  et  à  comparer  toutes  les  conditions  dans 
lesquelles  cette  pénétration  peut  s'effectuer. 

Écartant  la  surface  cutanée  et  les  muqueuses  extérieures, 
sur  lesquelles  Tinsertion  de  la  matière  vaccinale  ne  peut  pro- 
duire que  les  manifestations  locales  si  connues  de  la  vac- 
cine inoculée,  je  ne  vis  plus  que  les  voies  digeslives  oo 
respiratoires  comme  portes  d'entrée  possibles  du  virus. 

J'éliminai;  au  moins  provisoirement,  l'appareil  digeslif, 
parce  que,  k  supposer  qu'une  particule  virulente  déposée 
sur  les  aliments  soit  entraînée  avec  eux  dans  l'estomac,  il  y 
a  toute  espècp  de  chance  pour  que,  après  avoir  subi  l*ac- 
tion  des  sucs  digestifs,  le  virus  ait  perdu  toutes  ses  pro- 
priétés. 

Je  restai  donc  en  présence  de  la  voie  pulmonaire,  cette 
vaste  et  puissante  surface  absorbante,  cette  sorte  d'énonne 
éponge  vasculaire  si  admirablement  disposée  pour  pomper 
les  substances  absorbables  mises  en  contact  avec  elle. 

Donc  le  poumon  devait  être  considéré  comme  la  voie  d'in- 
troduction cherchée- 
Mais  le  poumon  ne  peut  puiser  les  virus  que  dans  l'at- 
mosphère; soiis  quelle  forme  l'atmosphère  peut-elle  donner 
le  vaccin  au  poumon?  —  La  forme  volatile?  Non,  car  le 
vaccin  est  un  virus  fixe  incapable  de  se  transmettre  à  dis- 
tance par  infection  miasmatique.  —  La  forme  liquide?  Mais 
des  liquides,  à  moins  de  conditions  spéciales,  tout  exception- 
nelles, ne  peuvent  rester  suspendus  et  voltiger  dans  Tair.  De 
plus,  il  est  prouvé  que  les  particules  liquides  pénètrent  dilfi- 
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citement,  avec  Tair,  jnsqo'aa  poamoD.  —  La  forme  itolide 
alors?  locoBteslablement. 

Les  croûtes  vaccinales,  en  effet,  peuvent  former  des  ponssiëres 
qui  restent  aisément  suspendues  dans  Tatmosphère.  Et»  chose 
importante,  non-seulement  les  particules  solides  flottant  dans 
Tair»  arrivent  aisément  jusqu*au  poumon,  mais  elles  entrent 
avec  la  plus  grande  facilité  dans  le  système  vasculaire,  le  ré- 
seau lymphatique,  au  moins,  qui  les  pousse  dans  les  ganglions 
bronchiques:  l)eplus,  les  poussières  vaccinales,  en  seramollis- 
ttol  au  contact  des  parois  des  vésicules  pulmonaires,  peu- 
v^t  céder,  par  endosmose,  aux  vaisseaux  capillaires  du 
poumon  le  virus  que  ces  poussières  recèlent. 

Il  me  parut  donc  hors  de  doute  que  j'arriverais,  si  mes  pré- 
visions étaient  fondées,  à  produire  la  vraie  vaccine  naturelle, 
en  faisant  pénétrer  dans  les  voies  aériennes  des  poudres  pro- 
venant de  croûtes  vaccinales  ou  de  vaccin  desséché. 
•  Mais  les  résultats  d'expériences  instituées  sous  cette  inspi- 
ration auraient  eu  un  caractère  singulièrement  aléatoire. 
J'aurais  pu,  il  est  vrai,  arriver  du  premier  coup  k  mon  bot, 
c'est-à-dire  faire  naître  onevaccine  dite  spontanée.  Mais  aussi, 
j'eusse  été  exposé  à  faire  cent  expériences  sans  réussir.  En 
effet,  en  insufflant  des  poussières  dans  les  cavités  nasales, 
dans  le  larynx  ou  même  dans  la  trachée,  on  n'est  sûr  que 
d'une  chose,  c'est  de  mettre  ces  poussières  dans  la  trachée,  le 
larynx  ou  les  cavités  nasales.  Le  reste,  c'est-à*dire  l'impor^ 
tant,  e^t  livré  au  hasard  ;  rien  ne  prouve  que  ces  poussières 
pénétreront  dans  le  poumon  et  céderont  leur  virus  à  l'appa- 
reil circulatoire. 

Or,  Texpérimenlateur  ne  peut  rien  laisser  au  hasard.  Il  doit 
toujours  se  placer  dans  des  conditions  telles  que  les  résultats 
de  ses  expériences  ne  soient  soumis  à  aucune  contingenca 
Dans  notre  cas  particulier,  rien  n'était  plus  facile  que  d'échap- 
per à  ce  danger.  En  définitive,  le  poumon  n'est  la  principale 
porte  d'entrée  des  virus  que  parce  que  celte  porte  s'ouvre  di- 
rectement sur  l'appareil  circulatoire.  Alors,  pour  les  faire 
pénétrer  dans  cet  appareil,  poussons-les-y  directement  an  lieu 
de  prendre  la  voie  indirecte  de  l'organe  pulmonaire,  et  nous 
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«rais  mm  sère  d'avoir  réaliféle8M«diti#Ds  gapposéosib»* 
solument  indispensables  au  succès  de  Pexpérieiieee. 
G^atl  A»eetle  mamère  que  }'at  procédé. 
Mes  deux  prewières  expérienee^  e»t  été  fiaîtes  sar  nu  ckeral 
il  ma  Bulet  J'injeelaî  dans  la  veine  jug«laire  de  chacun  d'en 
traîa tubes  d'eicellent  yacci».  Un  aïoi»  plus  lard,  il  nes*éuit 
rien  maoiltoé  sur  ces  deux  animaux. 

D  me  vînt  à  l'idée  que  le  mélange  du  vaccin  avait  peut- 
être  hefloia  d*èlre  opéré  avec  le  sang  rouge  ;  c'est,  en  effiel, 
d«  sang  de  cette  nature  que  eîreuient  dans  les  veines  pulmo- 
naires  les  agents  principaux  de  rabeorption  par  Tappaieil 
respiratoire.  Je  fis  done  une  iRJection  vaccinale  directeneaC 
dans  la  asrotide  d'un  cberal,  et  une  antve  éans  l'artère hciale 
d'un  seeoné  sojet.  Observés  pendant  un  meia  après  Tinjectien, 
ces  deu  animaux  ne  présentèrent  aucune  manifestalion  vac> 
cinale. 

Sans  abandonner  complètement  Tespéraneede  faire  germer  * 
le  vaccin  dans  ces  conditions,  car  à  elles  seules  ces  quatre 
espérienoea  négatives  ne  sauraient  prouver  rimpousibilile 
de  lévsoir  dans  cette  entreprise  ;  je  renonçai  provisoire- 
ment  à  la  poursuivre  pour  me  mettre  à  agir  immédiatement 
MT  le  système  lymi^atique.  Vj  étais  invinciblement  attiré, 
mrtoot  par  cette  considération  q«e  dans  bon  nombre  de  anla- 
diesîvirulentes  ou  diaibésiques,  on  voit  les  ganglions  devenir 
des  foyers  où  se  mutiplient  soit  les  substances  virulentes,  soii 
d*au très  éléments  pathologiques.  Jeus  deoc  bâte  de  faire  une 
injection  de  vaccin  dans  un  vaisseau  lymphatique  interrompu 
sur  son  trajet  par  un  ganglion. 

L'expérience  fut  exécutée  le  12  mars  ;  onse  janrs  après,  le 
ebeval  snr  lequel  elle  avait  été  instituée  prit  on  magnifique 
exanthème  vaccinal  au  nea  et  aux  lèvres,  et  an  qnaloftiène 
jour,  l'exanthème  s'était  aussi  manifesté  au  pli  du  pâtuiw. 
dans  les  membres  postérieurs. 

Cet  exanthème  était  parfaitement  légitime.  Le  liquide  qu'il 
fournit,  inoculé  k  quatre  animaux  de  Tespèee  bovine,  fit  nattrr 
snr  tous  une  belle  éruption  vaccinale  qui  resta  absolument 
laoïlo»  oômme  oala  n  toujours  lieu.  Inocnlé,  par  qnatit  pi- 
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qfties,  à  un  enfant  il  loi  domia  on  seul  bouton  vaocûial  Tort 
pelit,  dont  révolution  futextrâmemeiit  lente,  et  dont  te  vivns, 
transmis  à  un  second  enfant,  fit  nattre  à  chaque  bras,  trois 
postula  ^  ëv-ojatifii^  éf^l^meQ^  fort  ^rolopg^,,  e(  q^  jipirent 
par  acquérir  des  dimeosions  extraordinaires. 

Ëvîdemment  il  n'y  avait  pas  le  moindre  doute  à  conserver 
sur  la  nature  de  l'éruption  née  sur  le  cheval.  Mais  ne  pouvait- 
on  objecter  qu'il  y  avait  eu,  chez  ce  sujet,  cofncidence  d'une 
éruption  réellement  spontanée  avec  Pinjectioa  vaccinale?  Ce 
fait  ne  pouvait  donc  avoir  de  valeur  qu'autant  qu'il  serait 
reproduit 

Les  inoculations  pratiquées  sur  le  bœuf  et  l'enfent  avant 
prouvé  que  le  virus  recueilli  sur  te  eheval  était  d'excellente 
qualité,  j*en  profitai  pour  injecter  trois  tubes  de  ce  vaccin 
dans  un  lymphatique  du  cou,  sur  une  vieille  jument  à  peau  en- 
tièrement fine.  Huit  jours  après,  cette  bête  présentait,  dans  la 
région  mammaire,  près  du  pli  ingaina!  gauche,  I?  début  d'une 
superbe  éruption  pustuleuse,  et  l'éruption  ne  tarda  pas  à  se 
montrer  sur  d'autres  points  du  corps,  en  particulier  aux 
lèvres.  Il  ne  vint  rien  aux  extrémités.  La  transmissioa,  dans 
ce  cas  encore,  fut  effectuée  avec  un  plein  succès  au  boBuf  et  à 
l'enfant. 

Enfin,  au  moment  oh  j'écris  ces  lignes,  un  troisième  résultat 
positif  est  en  train  d'accomplir  ces  périodes. 

Tels  sont,  en  abrégé,  les  faits  que  j'avais  à  faire  connaître. 
Je  n'ai  pas  à  insister  pour  en  faire  ressorthr  l'importance. 

Ils  mettent  fin  à  toute  discussion  sur  l'origine  de  la  vaccine 
en  prouvant  qu'on  peut  produire  à  volonté,  avec  son  activité 
spéciale,  la  vaccine  naturelles!  improprement  appelée  vaccine 
spontanée. 

Ils  apportent,  si  l'intervention  nécessaire  du  système  lym- 
phatique dans  la  production  de  cette  vaccine,  vient  à  se  con- 
firmer, une  belle  contribution  à  la  physiologie  de  ce  système. 
Enfin,  ils  en  apportent  une  plus  importante  encore  à  la 
physiologie  des  virus  et  à  l'histoire  naturelle  des  maladies 
virulentes,  surtout  par  le  coup  nouveau  porté  à  la  doctrine  de 
la  spontanéité. 
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J'aorai  à  faire  connatlre  prochaiaeneAt  le  rteilUl  de  mn 
expériences  sur  Tespèee  borne. 

DISCUSSION  SDR  Lk  YACaNATION  ANIMALE. 

M.  BoosQOiT  :  Messieors,  toos  savez  si  j'avais  euTJe  de 
reprendre  la  parole;  j  y  pensais  si  peo  qn'en  descendant  de 
la  Iribane  (le  10  de  ce  mois),  j*ai  déclaré  que  je  me  retirais 
de  la  lutte  pour  n'y  pas  rentrer;  mais  j*espérais,  je  Tavooe, 
que  j'y  serais  saivi  par  d*bonorables  conrrères,  qui.  mailiea- 
reosement  pour  moi,  ajoament  à  nn  antre  temps  le  plaisir 
de  s'y  mêler,  et,  d^aotre  part,  je  n'avais  pas  prévu  la  réponse 
de  M.  DepaaI.  Cette  réponse  a  changé  tontes  mes  disposi- 
tions; je  retire  donc  mon  imprudent  engagement,  et  je  me 
réserve  tonte  liberté  dans  Tavenir. 

Je  prends  aujourd'hui  la  parole  pour  faits  personnels.  Je 
ne  crains  pas  la  critique  ;  je  Taime,  au  contraire,  je  la  re- 
cherche, mais  je  la  veux  franche,  sincère,  intelligente;  hors 
de  lk,  elle  touche  de  trop  près  à  la  calomnie.  Ce  n*est  pas 
rintelligence  qui  manque  à  H.  Depaul  ;  je  me  suis  expliqué 
à  cet  égard  de  manière  à  faire  rougir  sa  modestie.  Pourquoi 
donc  m'a-t-il  si  mal  compris?  Quand  on  fait  à  un  contradic- 
teur l'honneur  d'entrer  en  lutte  avec  lui,  il  faut  lui  en  faire 
nn  autre,  qui  est  de  se  donner  la  peine  de  l'entendre. 

Qu'un  auteur  ancien,  grec  ou  latin,  ait  à  souffrir  des  infi- 
délités de  son  traducteur,  rien  de  plus  commun  et  de  plus 
naturel;  mais,  M.  Depaul  et  moi,  nous  sommes  nés  sous  le 
même  ciel  et  nous  parlons  la  même  langue. 

La  première  partie  de  sa  réponse  n'est  qu'une  suite  de 
contre-sens  où  il  m'est  impossible  de  me  reconnaître;  la  ré- 
ponse tout  entière  est  une  personnalité  d'un  bout  k  l'autre. 

Oh  a-t-il  pris  que  je  faisais  la  moindre  différence  entre  le 
virus  vaccin  et  le  liquide  vaccinal?  Je  ne  me  souviens  même 
pas  de  m'êlre  servi  du  dernier  mot. 

Si  je  m'en  suis  servi,  c'est  pour  éviter  les  répétitions  de 
mots  que  je  ne  crains  pas  cependant  ;  car  c'est  souvent  le 
meilleur  moyen  d'être  clair. 
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En  verla  de  cette  clarté,  la  première  qualité  de  quiconque 
parle  pour  se  faire  entendre  ;  un  peu  embarratté,  d'ailleurs» 
pour  donner  une  juste  idée  de  la  position  faite  k  la  Yaccine 
par  M.  Depaul,  je  me  rappelai  Tingénieuse  comparaison  de 
Lacondamine,  et  je  vous  présentai  les  deux  vaccines  comme 
deux  loteries  :  Tune  où,  sauf  un  mauvais  numéro  sur  des 
milliers,  il  n'y  en  a  que  de  bons;  Tautre  oit  il  n'y  aurait  que 
de  bonnes  chances,  si  n'était  celle  d'exposer  ceux  qui  lui 
donnent  la  préférence  à  manquer  de  vaccin  ou  à  n'avoir  que 
du  vaccin  sec,  conservé  en  tube  ou  sur  plaque  et  partant  in* 
6dèle.  Et  j'eus  grand  soin  d'ajouter  que  J'en  estimais  le 
nombre  à  la  moitié  des  enfants  nés  ou  à  naître. 

Qoand  même  il  y  aurait  un  peu  d'exagération  dans  mes 
paroles,  ce  que  je  ne  sais  pas,  l'objection  valait,  ce  me  sem- 
ble, la  peine  d'une  réponse  sérieuse;  au  lieu  de  cela,  H.  De- 
paul  répond,  en  termes  peu  académiques,  que  la  vérité  eU 
digne  de  M.  de  Lapalisse.  Il  est  évident  qu'il  ne  se  doute 
pas  des  difficultés  qui  l'attendent;  il  le  verra  à  l'usage. 

Troisièmement,  j'ai  dit,  et  je  ne  me  pique  pas  d'être  sor- 
cier, j'ai  dit  qu'il  était  infaillible  que  la  vaccine  animale 
détournerait  de  la  vaccine  de  bras  k  bras;  et  comment  voulez 
vous  qu'il  en  soit  autrement?  Vous  criez  k  pleine  boucbe  que 
Tune  est  de  l'or  pur,  et  que  l'autre  n'est  qu'alliage;  et  H.  De- 
paul  de  me  répondre  d'un  air  souriant  qu'il  n'a  jamais  va 
tant  de  monde  k  ses  vaccinations;  je  le  crois  bien,  nous  sor* 
tiens  d'une  épidémie  ;  et  il  ajoute  avec  une  adorable  naïveté 
que  le  pins  grand  nombre  des  aspirants  demandaient  du  vaccin 
de  génisse,  k  ce  point  que,  quand  il  n'y  en  avait  pas,  ils  se 
retiraient  sans  se  faire  vacciner.  —  Mais  c'est  justement  ce 
qu'on  vous  dit  :  on  vous  dit,  et  je  répète  que  la  vaccine  ani- 
male, quoique  inférieure,  détournera  de  la  vaccine  de  bras  à 
bras  sans  pouvoir  la  remplacer;  mais  je  ne  m'attendais  pas, 
je  l'avoue,  que  vous  m'annonceriez  vous-même  et  si  prompte* 
raent  l'accomplissement  de  ma  prophétie. 

Si  M.  Depaul  m'a  si  mal  rendu,  je  le  regrette  sans  doute, 
mais  je  ne  saurais  lui  en  vouloir  ;  il  y  a  plus  de  ma  faute  que 
de  la  siennot  pourquoi  n'ai-je  pas  •  été  plus  clair?  J'écris, 
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m'i-t'il  du,  comme  on  écri?aît  il  y  a  quarante  ou  cinquante 
ans;  à  rons  parier  franchement,  je  ne  sais  pas  trop  ce  qae 
cela  ?eut  dire;  mais,  qu'importe,  j'accepte  tout  ce  qu'il  dit 
de  mon  style,  je  ne  suis  pas  ici  pour  le  déTendre;  en  pareille 
matière,  il  est  d'ailleurs  plus  boite  de  eontester  de^  torls 
que  de  se  corriger.  Buffon  dit  du  style  que  chacun  a  le  sien. 
Pendant  quMI  rédigeait  le  Mercure  de  France^  MannonteJ  fil 
à  un  auteur  de  son  temps  le  reproche  d'être  un  peu  recber* 
ehé  ;  j'ai  oublié  le  nom  de  l'auteur,  mais  |c  n*ai  pas  oublia 
ta  réponse  :  Que  voulez-vous,  dit-il,  il  n'est  pas  donné  à  toat 
le  monde  d*âtre  lourd,  long  ei  plat  Et  en  cela  il  était  d'au- 
tant plus  injuste ,  que  Harmontel  n'était  pas  un  écrivain 
ordinaire;  je  ne  connais  rien  de  plus  agréablement  écrit  que 
le  premier  volume  des  Mémoires  d'un  père  à  son  fils. 

le  pourrais,  si  je  le  voulais,  continuer  ainsi  cet  examen  et 
bire  voir  que,  partout  où  If.  Aepaul  me  contredit,  il  raisonne 
mal,  ou  qu'il  m'a  prêté  des  opinions  qui  ne  ^.nt  pas  les 
miennes  ;  mais  je  sais  combien  le  moi  est  haïssable,  et  je  a'at 
garde  de  rabaisser  une  question  de  science  aux  proportions 
d'une  question  de  personne. 

Cependant,  un  juste  sentiment  de  respect  pour  l'Académie 
me  commande  de  lui  donner  une  explication  de  ma  conduite. 
On  m'a  reproché  de  me  tenir  éloigné  des  séances  de  la  Com- 
mission de  vaccine  ;  il  est  vrai  que  je  n'assiste  qu'à  la  séance 
ordinaire  de  la  fin  du  mois;  je  me  dispense  d'aller  aux  séances 
intercalaires,  où  il  se  traite  de  la  vaccine  animale  et  des 
moyens  de  f élever  au-dessus  de  la  vaccine  jennérienne. 
l'entends  protester  par  mes  absences,  comme  je  Fai  fait  par 
mes  paroles,  contre  une  méthode  qui,  dans  ma  conviction 
intime,  ne  vaut  pas  celle  qu'elle  aspire  à  remplacer,  et  qui 
la  perdrait  si  elle  pouvait  être  perdue. 

Cela  dit,  et  puisque  je  suis  à  la  tribune,  je  reviens  anx 
choies  par  un  court  retour  sur  le  passé  et  avec  l'espoir  d'éclai- 
rer un  sujet  jadis  si  simple  et  maintenant  si  embrooillé. 

n  fut  un  temps,  vous  le  savez,  où  toute  la  doctrine  des 
vaecinateuTS  pouvait  se  réduire  à  ces  deux  propositions  : 

*•  La  vaccine  est  inaltérable; 
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^  La  vaeewe  eêi  miotable. 

Ainsi  penmeot,  âinn  ëisaiwt  JtiUMr  el  sqb  éîMîplai  im*- 
médîals  jasqo'en  1810  ou  i^  eftviron. 

Grate9  erreurs,  s*éeri6-tH)ii  aojOBrd'hiiii 

Poorrinviolabiltléde  la  ifaccioe,  m  a  rakon.  Mai»  ^[lae 
Kerrear  était  aalaroUet  J'aperçais  ici  bien  daa  rueoikv^  de 
la  Compagaie  qui,  Déaà  la  fin  du  sièola  deriiî^  oa  an  comt- 
meneement  deoehH-ei,  ontanivi  les  progrès  d#  lavaceiae; 
MM.  Lagneau,  Cruveiihicr,  Jolly,  J.  GlociBat,  Rayar»  Bonil** 
\mè,  Piarry,  Velpeau,  Leuia,  Ségaiaa,  Ftiret  tt4'a«KB6S.quc 
j'aoUie.  Eh  bien,  ja  vous  le  demande,  en  est*it  ua  aeul  é'ofilre 
?€««  q«i  ail  seaiemeat  mis  en  dan  te  si  la  taccÎMi  préseai^aii 
sans  reloaf  t 

Et  ponrqnoi  doae  étions-naoe  si  fermas  dans  notre  apinian? 
C'est  qu'à  Tépoqne  où  je  vous  reporte,  c'est-à-dire  aax  pra* 
nieras  années  de  ce  sièele,  il  n'y  avait  pas  encore  4'eiemple 
Mep  avéré  da  petite  véroie  après  vaccine,  os^  s'U  y  en  avait, 
Hase  perdaient,  comana  on  dit,  daaa  la  feula^  et  oai  avait  la 
vavicella  fai  répondait  à  tont. 

Le  seul  tovldeJenner  et  des  premieravaeeîjMilaiira  OSÉ  d'avoir 
trop  présumé  de  la  vaodne;  parce  qu'ella  pséasrvait  paadbni 
cinq,  pendant  dû  tas,  on  crot  qu'alla  p résarverait  toiyoufs 
également  ;  voilà,  dis^je,  Perravr  da  noi  preaiievs  msltvas. 

Cependant,  qn'est-ee  qui  s'est  pasaé  dans  la  nature  depuis 
eet  keurcux  temps  9  Qtt*esl-*ee  qui  tat  survenu  poar  tvoakler 
ainsi  la  paix,  Tespérsaceoù  nous  vivions  toua9  Bien.  Qo'Mt- 
ee  qui  a  attiré  la  variole  au  la  varioioMe,  son  diminutif^  sur 
les  vaccinés?  Rien ,  dis-je,  que  le  cours  naturel  des  cbaaas. 
Le  vaccin  n'a  pas  dégénéré  antant  qu'on  croit,  sinon  il  y  a 
longtemps  qu'il  serait  rentré  dans  le  néant  ;  mais  si  le  vaccin 
est  à  pen  près  toujovrs  le  même,  la  madiicatioo  (|u4l  apparte 
dans  l'économie,  toujours  la  mémo  aussi,  n'est  pas  indéfinie, 
comme  on  l'avait  cm,  elle  s'affaiblit  à  mesure  qu'elle  vieillit, 
et,  en  s'affaiUissant,  elle  permet  à  l'aptitude  variolaose  de 
renaître  en  totalité  on  en  partie. 

Et  de  cette  vérité,  je  croia  pouvoir  doanar  ona  psanve  aans 
ropiMpift 
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Considérez,  je  vous  prie,  leg  vaccinés  qni  nous  ont  apprii 
que  la  vaecioe  ponvail  fléchir  et  fléchissait  quelquefois  de- 
vant la  variole;  quels  sont  ces  vaccinés?  Ce  sont  les  vaocioés 
deJenner  on  de  ses  disciples;  ce  sont  les  vaccinés  des  dix 
premières  années  du  siècle,  des  enfants  de  on  à  dix  ans  poar 
la  plupart,  qui,  placés  le  plus  près  de  la  découverte,  avaient 
justement  reçu  le  vaccin  le  plus  fort,  le  plus  énergique.  Ce 
n'est  donc  pas  la  force  du  vaccin  qui  donne  le  plus  de  ga- 
rantie contre  le  retour  de  la  variole. 

Rien  n'est  encore  changé  à  cet  égard  ;  la  nature  se  montre 
toujours  la  même,  et,  comme  elle  s'est  fait  voir  à  nos  prédé- 
cesseurs, tant  que  la  vaccine  est  récente,  elle  est  toute-poisr 
sanle  ;  mais,  je  le  répète,  le  changement  qu'elle  apporte  dans 
l'économie  s'use  peu  à  peu  avec  le  temps,  et  la  résistance 
diminue. 

Si  c'est  trop  in'avancer  de  dire  que  la  dégénérescence  du 
vaccin  n'est  pour  rien  ou  presque  rien  dans  la  variole,  j'af- 
firme, du  moins  avec  conviction,  que  ce  n'est  pas  la  cause 
principale,  et  c'est  ce  qui  me  donne  si  peu  de  confiance  dans 
le  vaccin  de  génisse  :  fût-il  deux  fois  plus  fort,  fût-il  égal  an 
cowpox  né  spontanément  au  pis  de  la  vache,  il  ne  préserve- 
rait guère  mieux.  Vous  le  voyez  d'abord  par  l'exemple  des 
vaccinés  de  Jeûner,  les  premiers  atteints  de  la  variole;  et 
vous  le  voyez  encore  par  l'exemple  de  la  variole  elle-même, 
ceux  qui  n'ont  qu'une  variole  discrète  ne  courent  pas  plus  de 
risques  de  récidive  que  ceux  qui  ont  eu  la  variole  la  plus 
confluente.  Le  contraire  même  a  été  dit  par  Chrestien  (de 
Montpellier). 

Je  conviens  d'ailleurs  qu'on  a  nié  tant  qu'on  a  pu  les  fai- 
blesses de  la  vaccine.  Outre  qu'il  en  coûteà  Tesprit  de  revenir 
d'une  erreur  si  consolante  pour  Thumanité,  on  craignait  les 
conséquences  d'un  aveu  trop  précipité.  Chargée  par  Fautorité 
d'un  si  précieux  dépôt,  l'Académie  s'est  peut-être  exagéré 
ses  devoirs  ;  elle  ne  s'est  rendue  qu'à  la  dernière  extrémité, 
et  ce  n'est  pas  moi  qui  la  blâmerai  de  sa  résistance,  quoique 
j'en  porte  un  peu  la  peine.  C'était,  si  je  ne  me  trompe,  vers 
1828,  a^t  ou  après  la  fameuse  épidémie  de  Marseille,  je 
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ItMMÎ  Yoir  quelque  doute  sur  riufaillîbilité  de  lu  yaccine; 
toute  la  Commission  de  vaccine  se  souleva  contre  son  rappor- 
teur, el  il  se  trouva  un  académicien,  M.  Cornac,  pour  le  d^ 
noncer  à  l'Académie  comme  suspect  d'hérésie. 

Aujourd'hui,  la  science  en  a  pris  son  parti.  M.  Bouîllaud 
vous  le  disait,  il  y  a  peu  de  jours,  à  la  place  où  je  suis^  le 
mal  est  revenu,  il  est  constaté,  il  faut  le  réparer  si  Ton  peut. 
La  première  idée  aélé  de  revenir  à  la  revaccination  ;  heu- 
reuse idéel  car  la  vaccine  trouvant  en  elle-même  le  remède 
à  ses  imperfections,  affirmait  de  plus  en  plus  sa  puissance. 

Enfin,  la  vaccine  animale  se  propose  à  son  tour,  il  faut  lui 
savoir  gré  de  sa  bonne  volonté,  en  s'en  méfiant;  elle  ne  se 
connatt  pas  encore  elle-même.  Que  Texemple  de  la  vaccine 
jennérienne  lui  serve  do  moins  de  leçon  I  M.  Gibert  l'a  jugée 
peu  favorablement  ;  je  n'en  attends  pas  mieux  qne  lui,  et  je 
prends  bien  volontiers  les  témérités  de  noire  confrère  pour 
moi. 

Et,  croyez*le  bien,  ce  n'est  pas  en  Tair  que  je  m'engage. 
Qn'est-ce  que  le  vaccin  de  génisse?  Ce  n'est  pas  le  cowpox; 
ne  fût-il  jamais  sorti  de  la  vache,  comme  on  le  dit  de  celui 
que  M.  Lanoix  nous  a  apporté  de  Naples,  que  ce  ne  serait 
encore  que  le  vaccin  d'une  génisse  vaccinée.  Le  seul  ftit  de 
l'inoculation  lui  ôte  le  caracttee  de  cowpox.  Et  voulez-vous 
savoir  l'effet  de  cette  inoculation,  vous  le  voyez  dans  la  va- 
riole. Comparez,  je  vous  prie,  la  variole  spontanée  si  grave, 
si  dangereuse  et  si  souvent  mortelle,  avec  la  variole  inoculée 
toujours  douce  et  bénigne.  Qu'est-ce  qui  fait  cette  étonnante 
transformation,  si  ce  n'est  l'inoculation? 

Quand  même  la  vaccine  animale  vous  donnerait  de  plus 
belles  pustules,  ce  que  je  ne  crois  pas;  quand  même  elle 
reproduirait  la  revaccination  en  plus  grand  nombre,  ce  que 
je  ne  crois  pas  davantage^  elle  ne  serait  pas  plus  efficace 
contre  la  variole. 

Tous  ces  prétendus  succès  de  revaccination  que  vous  citez 
si  complaisamment  en  preuve  de  la  supériorité  du  vaccin  de 
génisse,  tous  ces  succès  me  sont  suspects  :  suspects  par  les 
raisons  que  j'ai  dites  dans  ma  première  lecture;  suspects 
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pcrae  ffoe  Mi  eipèriouM  onl'élé  «ai  fasm:  Vous  aesMm 
JMMts  rkm  de  l«  valeor  respeolive  des  deM  vaccks  si  Yoas 
les  «6)wreE;  il  faut  tes  réoiiîr  sar  le  même  sii^t  Si  fou 
changez  le  sol,  voas  m'autorisez  |Nur  cela  noéne 4  reportera 
!la  diflensDce  )lu  sol  la  d4Séreooe  des  produits. 

fit  qoaiDd  TOBS  aurez  fail  roKp&rieaee  comaie  oUe  doit  être 
hîte,  TOUS  ne  saurez  eaoere  rien  de  la  valear  préserv»- 
live  des  deiM  vaccins  jusqu'à  ce  qae  vienae  une  éfidéaiiequi 
démêle  les  raccioés  et  les  iwaooiiiés  des  deux  inélliode& 

M.  4e  docteur  florteloum  un  de  nos  médecins  les  plus  dis- 
tingués des  liApîtaux,  n'a  pas  été  si  heureux  que  vous  dans 
les  essais  qu'il  a  faits  du  Tacctn  de  génisse. 

tl  a  eu  la  bonté  de  me  dire  tenir  une  note  que  je  treoseris 
fldèlement;  elle  cootieot  d'aiHeure  plus  d'nneieçon,  la  loici 
en  troésième  personne,  comme  oile  est  écrite  : 

«  lie  docteur  florteloup  a  vacoiné  quarane-^enz  (leieooaœ 
»  avec  le  vaccin  de  la  génisse  ;  il  a  fait  à  chaque  sujet  qostre 
»|Mqûres,  et  il  n'aohtanu  que  trois  boutons  ineompletschez 
»  irois  adultes. 

•  Les  sujets  se  décomposent  ainsi  : 

»  4)e  la  génisse  directement  il  a  vacciné  donne  aduMes;  il 
n  a  eu  chez  trois  un  bouton  irrégulier  paru  le  qoatrièaie  ao 
1»  le  cinquième  jour,  «I  était  «ec  le  huitième. 

»  il  a  demandé  des  tnbes  de  vaccin  à  H.  Lanoia,  coone 
»  nonfrère-;  M.  Lanoix  a  fait  payer  six  tubes,  M  franos. 

»  •Cinq  de  ces  tubes  ont  servi  à  vacciner  : 

»t*  Sept  enfants; 

»  2*  Vingt-trois  adnites.  (Revaccination.) 

»  Résultat  négatif  chez  tons. 

«  Quinze  jours  après,  4es  sept  enfants  revaccinés  de  bms  à 
*  bras  ont  tous  oSsrt  des  boutons  de  bonne  vaccine.  • 

Voilà  cette  note  :  vous  y  voyez  d'abord  la  vaccine  de  bns 
k  bras  s'empresser  de  réparer  les  infidélités  de  sa  rivale, cela 
iui  arriirera  souvent.  Néanmoins  je  ne  m'exagère  pas  la  valeur 
-d'un  oi  petit  nombre  de  faits  dans  une  matière  où  ils  » 
«omptent  par  milliers;  j'ajoute  seulement  qu'il  y  en  a  bieo 
«d'anifes,  -cnr  «tons  ne  vont  pas  à  M.  Bepaul^  il  «n'y  va  que 


ceoi  qui  sont  favorables  i  fiop  opiaioA;  ies  Autres  vifnBeAt 
dans  mes  mains  où  à  mes  oreilles. 

Je  remercie  ceux  de  mes  coafrères  qui  lue  fout  l'honneur 
de  m'adresser  leurs  communicaiious;  mais  en  vérité  je  A*eii 
ai  pas  besoin  pour  juger  la  vaccine  animale. 

C'est  renfance  de  Tart  en  matière  de  vaccin^  cest  une 
suite  de  petites  manœuvres  toutes  plus  puériles  les  unes  que 
les  autres.  La  lancette  commeiace  par  tracer  de^  scarifications 
eo  tel  nombre  qu'il  lui  platt;  après  quoi,  elle  y  dépese  le 
vaccin,  elle  fait  en  deux  temps  ce  que  nous  faisons  en-viK 

La  {>Dst<ile  arrivée  k  sa  maturité,  ce  qu'elle  fait  en  six 
jours,  on  ï enlève  avec  ie  bistouri  (iexrtuel),;  puis  on  rœk 
(lexlttel}avecla  lancette  la  surface  saignante  pour  faire  sortir 
le  vaccin  tle  ses  cellules. 

H.  Lanoix  a  coro{>ris  ce  qu'il  y  avait  de  ridicule  dans  cette 
nanière  d'opérer»  et  il  Ta  simplifiée  à  sa  fagon;  au  Jleu  de 
décoifler  largement  la  pustule^  il  l'ouvre  -superficieileaMt, 
et  supplée  au  raclage  par  la  j)ression  avec  une  pince  à  la 
base  de  lafustule^  ce  qui  ne  vaut  pas  mieux. 

Hais  quelque  défectueux  que  soit  le  .procédé,  je  n'abuserai 
pas  de  l'avantage  qu'il  me  donne;  ce  n'est  pas  la  manière 
d'opérer  qui  fait  la  qualité  du  vaccin,  ni  la  qualité  de  la  vac- 
cine. Ce  sont  deux  choses  parfaitement  distinctes. 

L'essentiel  du  problème,  c'est  de  savoir  si  le  vaccin  de 
génisse  es4  meilleur  que  le  vaccin  d'enfant,  et,  par  ce  mot 
meilleur,  j'entends  uniquement  s'il  préserve  mieux  île  la 
variole. 

Vous,  vous  demandeib  au  vaccin  dcgénisse  âeux  choses,  de 
préserver  de  la  variole  sans  apporter  avec  lui  la  syphilis,  et 
de  Ikdeux  points  de  vue  forts  diflereats  qui  fontuamalenieiidu 
presque  continuel  enire  le  médecin  et  ses  clients.  On  voiis 
demande  du  vaccin  de  génisse  dans  la  persuasion  qu'il  pré- 
servemieux  de  la  variole;  vous  le  donnez  en  garantie  contre 
la  syphilis,  à  laquelle  on  ncipense  pas.  Je  sais  èien  que  les 
deux  propriétés  sont  inséparables,  si  loutefois  on  peut  appe- 
ler .propriété  ce  qui  n'est  que  négaiif.  H  n'en  est  |^  moins 
vrai  qo'il  y  a,  dans  votgre  coAduitOi  qoelqu^ehosede  touete, 
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d'éqniToqne.  pea  digne  de  la  science,  de  I.  noblesse  d  <i. . 
droilure  de  votre  caractère. 

Et  comment  les  gens  da  monde  ne  s'y  trt)mperaient-il>  *- 
Les  médecins  eux-mêmes  s'y  trompenl.  oa  do  moi.";  k 

Zr"?.  •  !!P'""'  '"  ^^^V^ «  peu.  qa-ils  iMbl'ei 
pour  ne  considérer  la  vaccine  animale  que  dans  ce  que,,  i 
d  essentiel.  c'est-Wire  dans  ses  propriétés  anlivariole  "^y. 

!;lr"ï  r  '""lf">'«"«^;  e'«t  «e  qi'a  fait  en  partcu- 
lier  M.  Bouillaud,  dans  la  séance  où  j'.i  eu  Ihonreor  d. 
parler. 

Mais  Je  ne  veux  pas  revenir  en  ce  moment  sor  l'accusan-. 
de  syphilis  portée  contre  la  vaccine  de  brasà  bras,  je  rooi  «e. 
vrai.  Il  parait  que  le  moment  n'est  pas  venu  d'étaler  «ti* 
masse  de  documents  dont  votre  portefeuille  s'enfle  tous  'e 

jours:  vous  avez  raisondediiïérer.plus  l'accusation  eslgraie. 
plus  I  accusateur  est  tenu  de  la  prouver.  Pour  moi.  \L^M 

Uiinqu,,  ement,  j  ai  confiance  en  ma  cause.  M.  duérîa  mi 

paraît  plus  impatient  ;  il  vous  a  demandé  c  ommonicaiion  d. 

ces  matériaux  que  vous  faites  luire  à  nos  yeux  en  les  mi- 

du  fonctionnaire,  il  les  a  demandés  à  racadémicien  qui  Is 
la.  a  refuses,  et  II  a  renoncé  à  la  parole  pour  le  moment. 

Je  n  ai  plus  qu  uue  question  k  vous  faire,  et  c'est  par  ià 
que  je  finis.  Je  la  ferais  à  M.  Unoix  s'il  élail  des  nôi^'a 
I  absence  de  M.  Unoix.  je  m'adresse  au  père  adoptif  de  I. 
vaccine  animale.  ^ 

Est-il  vrai  que  deux  fois  M.  Lanoix  a  perdu  les  traces  do 

français"''     ""'  *'  *"""  ''*'"  '"°'"''  "  ''*  "''"''  *^**  '*  "«'" 

La  personne  qoi  ma  fait  ce  rapport  est  digne  de  tonte  ma 

confiance  et  des  mieux  placées  pour  savoir  la  vérité  -  elle  a 

ajouté  que  ce  qu'elle  me  rapporUil.elle  le  tenait  de  la  bouche 

^tZâX  '.."m!*  ""  *"'*  "'*"'^*I"'  "*'»»  «ondni»  leurs 
enfants  à  l'établissement  de  M.  Unoix.  pour  y  renouer  la 
chaîne  interrompue  du  vaccin  napoliuin.  ^ 

Je  vous  fais  celte  question  parce  qu'elle  a  son  importance 
dans  votre  doctrine,  elle  n'en  a  aucune  dans  I.  ^ZT^l 
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comprends  très-bien  qae  H.  Lanoix  n*ait  pas  recommencé  le 
voyage  de  Naples  pour  si  pea  de  chose. 

M.  J.  GoÉRiN  avait  Tinceotion  de  prendre  la  parole  dans 
celte  discussion,  mais  ce  qui  vient  d*ètre  dit  par  If.  Bousquet 
rend  son  intervention  inutile  ;  il  y  renonce  par  conséquent. 
Il  demande  seulement  la  permission  à  TAcadémiede  lui  com- 
muniquer un  document  important.  Il  a  écrit  en  Italie  pour 
a?oir  des  renseignements  sur  l'origine  du  vaccin  que  H.  La- 
noix a  rapporté  de  Naples.  Or  il  résulte  d'une  lettre  de  H.  le 
docteur  Carenzi,  directeur  de  la  vaccine  à  Turin^  que  lorsque 
M.  Negri  a  manqué  de  eowpax  spontané,  il  a  inoculé  du  vaccin 
homain  à  la  génisse  et  a  continué  ses  inoculations  de  génisse 
à  génisse  avec  le  même  vaccin.  Le  prétendu  cowpox  que 
M.  Lanoix  a  rapporté  de  Naples  ne  serait  donc  autre  chose 
que  le  produit  de  Tinoculation  du  vaccin  humain  aux  génisses. 

y.  Dbpaul  ne  répondra  pas  à  la  première  partie  de  la  non- 
Telle  argumentation  de  H.  Bousquet,  qui  lui  est  toute  per- 
sonnelle; il  ne  répondra  seulement  qu  k  une  question  que 
M.  Bousquet  lui  a  adressée  dans  la  deuxième  partie.  Savez- 
Tous,  a-t-il  dit,  s'il  est  vrai  que  H.  Lanoix  ait  perdu  la  trace 
do  conopox?  Il  a  été  déjà  répondu  à  cette  question.  Non,  la 
trace  du  cowpox  n*a  pas  été  perdue,  c'est  du  moins  ce  qu'af- 
firme M.  Lanoix. 

Quant  à  la  lettre  que  vient  de  communiquer  M.  J.  Guérin, 
c'est  une  simple  assertion  à  laquelle  on  peut  opposer  des 
assertions  contraires. 

Je  prendrai  de  mon  côté,  dit  M.  Depaul,  des  informations 
à  Naples  et  ailleurs,  et  je  saurai  bien  si  ces  renseignements 
sont  exacts.  Pour  le  moment,  il  n'y  aurait  aucun  intérêt  à 
poursuivre  cette  discussion.  Je  continue  les  expériences  com- 
mencées. Si  mes  collègues  de  la  Commission  avaient  bien 
voulu  y  assister,  ils  auraient  pu  voir  aujourd'hui  même  des 
résultats  remarquables.  M.  Horleloup  dit  qu'il  n'a  rien  ob- 
tenu. Je  n'y  comprends  rien.  Il  y  a  huit  jours,  j'ai  vacciné 
dix  enfants  avec  le  vaccin  de  nos  génisses  ;  huit  sont  revenus 
aujourd'hui  portant  tous  de  trèi»-belles  pustules  vaccinales. 
T.  XXXI.  r  15.  37 
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M.  BouLBT  :  Il  y  ^  une  raisoa  pqyr  expliquer  l'insuccès  de 
M.  Horleloup.  Il  y'a  deux  ans,  uous  avons  fait  des  eipériences 
nombreuses  à  Alfort.  Toutes  les  inoculations  que  nous  aTons 
faites,  de  pi«  à  bras,  ont  réosai.  D'antres  tAoaolations  ont  été 
faiies  avoc  4u  vaccin  transporlé  en  lubes^  pas  une  seale  n'a 
réussi.  Le  vaccin  animal  ne  se  coaserve  pas  en  lobes.  Voilà 
l'espUcalioA  la  pins  probable  de  Ciiisoceès  de  M.  Horteloap. 

If.  YiRNOis  :  Un  gr^nd  nombre  d'expériences  ont  été  faites 
à  rUptei-Uieu  avec  le  vaccin  p^^  sur  Içs  génisses  mêmes, 
elles  n'pnt  pas  mieux  réussi. 

M.  Dkraol  :  Des  vaccinalions  en  des  revaccânationsT 

M.  ViRNois  :  Des  revaccinations. 

II.  D&kUL  :  Il  ne  faut  pas  confondre  les  vaccinations  avee 
le»  Fevaecrnalions.  Il  est  évident  que  les  revaccinatioss 
écl^oue^nt  ^yenl  çp^qiç  çllçs  éçhpuept  ^^  le  v§^in  bo- 

M.  OiBiaf  :  l'ai  entendu  beaucoup  de  médecins  se  plaindre 
que  les  vacciiiations  ne  réussissaient  pas  mieux  que  les  re- 
vaecinatiens.  Si  ceque  vient  de  dire  IL  Bouley  est  vrai,  c'est 
là  condamnaiion  du  vaccin  animaK 

M.  J.  Gdbrln  :  J*ai  cru  comprendre,  et  beaucoup  de  per- 
^A9^  9^^  ^{ff'Vipris  ^yçç  moi,  que  M.  Depaul  nous  avait  fait 
celle  concession,  qu.ç  les  revs^ccinatiqos  Ë|itçs  avec  le  vaccia 
animal  réussissaient  moins  que  les  revacçias^iiqns  ordinaires. 

H.  Dbpaol  :  Du  tout,  ie  suis  convaincu,  au  contraire,  <\oc 
les  revaccinations  réussissent  davantage  avec  le  vaccin  ani- 
mal qu'avec  l'ancien  vaccro.  Voici,  du  reste,  un  des  doca- 
ments  dont  j'ai  parlé  dans  la  dernière  séance,  et  que  je  tiens 
de  notre  collègue  des  hépitaux,  M.  Hillairei.  Sur  217  revac- 
cinalions  faites  au  lycée  Saint-Louis  sur  des  jeunes  gens  de 
onze  à  vingt  ans,  avec  le  vaccin  de  génisse,  it  y  a  eu  77  suc- 
cès, 35  p.  100,  plus  d'un  tiers.  On  pourra  voir  les  détails 
sur  le  tableau  que  je  place  sous  les  yènx  de  l'Académie.  Ces 


tableaux  de  M.  Lanoii, 

M.  Riooiu)  :  ia  mélhode  jeMérkttie  n'a  été  vîm  v^  qiaes- 
tk»  qu'ea  vue  <te  lil  |K»ssibilLKé  de  la  WMiMSsioii  <k  U 
syphilis.  Jasqu^-^lf^  Uxok  te  ««ite  la  liaîssftèli  Ur^OK^^iMUe»  fah 
cepté  peut-être  H.  Depaal,  qui  avait  déjà  manifesté  quelques 
tendances  à  revenir  à  l'inoculation.  Il  est  certain  que  c'est 
là  qne  gtt  toute  la  quesAWo»-  0^«t  H  Q^s  souvenirs  sont  bons, 
je  crois  être  Tinterprëte  fidèle  des  dires  de  M.  Depaul,  en 
affirmait  qu'il  «roit  k  la  transfimsibilitè  de  la  syphitis  de 
l'homme  aux  aaiitiaox.  Cest  là,  poor  lui,  u»  fait  acquis. 
Or,  avec  cette  croyances  >e  ne  vo^s  pa»  Irop  que  ce  soil  un 
grand  avantage  et  un  grand  motif  de  séeurité  de  demander 
tevaccia  aux  aaimai»,  va  tes  interruptiens  forcées  dans  la 
transmission  du  cowpox  et  la  nécessité  de  replanter  le  vaecia 
hamaÎB  à  la  géiiase  pcmi^  i»aiate»tr  la  ehatse  no»  inter- 
rompue des  vaccinations.  On  a  dono  encore  lu  eèance  dm 
Hansmellre  la  syphilis,  el  l'on  n'a  rie»  gagné,  si  een'esl  peut- 
être  la  possibtMé  «de  Iransmetlre  eoceve  d'aiHres  maladiee 
incenauea.  C'est  là  Toecasioft  o»  jamais  de  faire  d^  expé- 
riences pour  s*assurer  définitivement  s'il  es^  vraf,  oui  o« 
Doa,  que  la  sypbilta  est  tvaasmissîMe  aM-  anioMMix. 

H.  Dbp4Ul  :  C'est  avec  une  grande  satisfacMon  que  j/ai 
entendu  M.  Riqordl  dire,  d^AS  la.  dernière  séance,  qu'il 
n'était  plus  notre  opposant,  en  fait  de  syphilis  vaçqioAle.«  Je 
m'en  félicite,^  si  je  suis  pour  q^uelq^u^  cbp^e  dans  QeVMi  con- 
version. Mais,  maintenant,  il  veut  me  ipettre  en  contjradjc- 
tion  avec  moi-même,  |)our  ce  qui  concerne  la  transmJs^^oA 
de  la  syphilis  de  rhomine  aux  anjrp^u^.  {e  ne  puis  a^c^tar 
cette  situation.  J*^i  (}it,  en  effet,  que  j'admettais  çett^tcans- 
missibilité,  mais  pour  deux  aniaiauV  seulement,  le  sjinge.  ^ 
le  chat;  mais  je  ne  l'admets  pajs  pour  la  génisse.  C'est,  là 
même  un  de^  points  sur  lesquels  est  basé  Iq  [)rqgramme.  de 
nos  expériences.  Cç  (\u\  me  rassure  d'ailleurs  Qomplél.eip.ej|t 
à  cet  égard,  c'est  qj»e  j'ai  la  conviption  q^ue.  ce  n'est,  pas  du 
vaccin  d'enfant  que  nous  recueillons  sujr  lies  ^épi^^e^  maÂs 


L  lOOX.  —  DÎSAHTICOUTIOM  CONSSCDTIYK  DK  Là  CUISSE.  581 

8*  Pour  maintenir  l'harmonie  dans  tonte  la  nomenclature, 
nons  appelons  les  hernies  da  cœor  cardiocèles  (de  kéli^  to- 
roear,  hernie)  ;  la  hernie  cervicale,  cardiocèle  auchénien  (de 
aucAén^  coa),  et  la  hernie  abdominale,  cardiocèle  cœliaque 
(de  koilia^  ventre). 

9*  Les  déplacements  du  cœur,  ou  ectocardie,  sont  connus 
depnis  longtemps,  mais  on  ne  trouve  point  signalée  l'espèce 
troehocardie  que  nous  avons  décrite  pour  la  première  fois. 

10*  Les  fonctions  du  cœpr,  ainsi  que  celles  des  autres  orga- 
nes, ne  se  troublent  pas,  en  général,  avec  les  ectocardies. 

11'*  Aux  moyens  par  lesquels  on  peut  démontrer  la  véracité 
de  la  proposition  précédente,  nous  en  avons  ajouté  un  autre»  le 
sphygmographe.  Nous  ignorons  que  cet  instrument  ait  été 
employé  avant  nous,  pour  apprécier  l'état  du  pouls  dans  les 
différents  déplacements  du  cœur  ;  du  moins  nous  ne  connais- 
sons des  observations  faites  dans  ce  sens. 

12*  Avec  le  sphygmographe,  nous  avons  démontré  que  le 
pouls  ne  s*altère  pas  dans  ses  caractères  principaux,  c'est-à- 
dire  dans  sa  forme,  soit  pendant  l'augmentation  progressive 
du  déplacement,  soit  pendant  le  retour  graduel  du  cœur  vers 
sa  région  normale.  Nous  ne  connaissons  non  plus  des  obser- 
vations clioiqoes  suivies  dans  ce  sens. 

iZ"  Avec  le  sphygmographe  nous  avons  montré  que  la 
forme  du  pouls,  propre  à  certaines  lésions  du  cœur  et  des  gros 
vaisseaux,  ne  se  modifie  pas  à  cause  des  ectocardies.  Nous 
n'avons  aussi  connaissance  d'observations  de  ce  genre,  ni 
que  le  fait  ait  été  signalé. 

14**  Le  même  individu  peut,  dans  diverses  circonstances, 
présenter  plusieurs  espèces  d'ectocardie ,  sous  l'influence 
des  causes  semblables  ou  de  la  même  cause  agissante  en 
différent  degré.  Dans  tous  ces  cas,  le  sphygmographe  nous 
a  montré  le  pouls  avec  la  même  forme,  laquelle  était  égale 
à  celle  du  pouls  sans  déplacement  du  cœur. 

IL  M.  Làreit  présente,  au  nom  de  H.  Jules  Roux  (de 
Toulon),  l'un  de  ses  opérés  de  la  désarticulation  consécutive 
de  la  cuisse,  et  il  en  résume  l'observation  ainsi  : 


ODTIIAOES  OrritTS  A  L'ACiDBHII.  583 

présence  des  blessures  da  inêine  genre,  et  l'opinion  nette*- 
ment  exposée  à  cet  égard  par  M.  Le^uesl  dans  son  Mémoire 
sur  la  désarUculaticn  coxo- fémorale^  au  point  de  vue  de  la 
chirurgie  d'armée  (1),  opinion  soutenue  et  développée  par 
lui-même  en  1855,  dans  un  rapport  à  la  Société  de  chirurgie 
sur  cet  exc^ilelft  IrtrâH. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures  un  qaart. 
ODVhAGES  OrPEfttS  A  L^iCAtoÉMÎt. 

M.  Larrey  présente  è  l'Aeedémie»  de  la  part  de  H.  Joaeph  Barnes,  chi* 
rargieD  général  de  l'armée  américaine,  un  ouvrage  mtitulé  :  Reporta  on 
Ihe  estent  and  nature  of  the  materîaU  af  ailable  for  tbe  prejjaraftioB  of  a 
médical  and  surgical  history  of  the  rebeUion.  Philadelphie,  1865. 

De  la  révulsion,  par  M.  le  docteur  Maurice  Raynaud. 

Apentamentoe  àberea  èàh  'ëcUitêtèHéh  a  ^ro^sit^  d'MM  VAHéAMe  nao 
descripta  a  trocbé-canliAi  Udot  na  Aeadettifa  rtodas  BcieneiAs  de  LUbM, 
^lo  eodo  elTectivo  doetéir  Pedro  Fràneiièo  dk  Costa  Alfarenge  (présenté 
par  M.  Mélier). 

De  l'influence  du  climat  d'Arcachon  dans  quelques  maladies  de  la  poi- 
trine^ par  M.  le  Aoctèur  G.  Éadiëaû. 

StaHsUque  <iè  la  France,  ^  série,  t.  tit  (2^  pkHMJ  ';  lialtsti'4%ë  M  M- 
bliiseiiAnts  d'all«néé  de  ISAC  I  1S5S  ittèluàHINiMli  t.  liT^  mOÊlÈfà» 
des  asOes  d'aliénés  de  1854  à  1860,  par  H.  Legoyt. 

La  prostitution  et  les  maladies  vénériennes  dans  les  petites  localités 
par  M.  le  docteur  Bergeret  (d'Arbois).  (Extrail  des  ÀnnaA's  d*hygiènê 
publique  et  de  médecine  légale,  1^66,  t.  txV.) 

Compte  rendu  des  épidémies,  des  épizooties  et  deH  MWui  46^  tBiîèëlks 
d*bygi«m  dn  Morikihaa  en  1865,  par  H.  U  déeteor  Alfred  Fouquet. 

BeUeUn  de  l'Aîsne,  1866, 1*'  trimestre. 

Bulletin  des  séances  de  la  Société  impériale  et  centrale  d'agriculture  de 
France,  3*  série,  t.  I,  n.  à. 

Giomale  itâliaino  délie  mklaltite  YéHh^  ëdMe  ttiHatUë  tléUi  l^eUI,  dal 
dottor  6.  B.  ForesinÉ. 

Annales  de  la  Sodété  d'hydrologie  médicale,  6*  livraison. 

Bulletin  des  travaux  de  la  Société  impériale  de  médecine  de  Marseille, 
n.  1.  Avril. 

Journal  des  connaissances  inédicaies  pfàtlijuéé,  n.  H. 

(1)  Mémoires  de  la  Sociétë  de  chirur'giey  i.  V. 
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stmci  DU  1*'  MAI  1866. 


P»«MI»KM€B    HK    m.  BeVOHAmSAT. 


Le  procès* verbal  de  la  dernière  séance  est  la  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFRCIELLE. 

M.  le  ministre  de  l'agricaltare,  do  commerce  et  des  trayaax 
pablics  transmet  à  TAcadémie  : 

I.  Dn  mémoire  de  H.  le  docteur  Poolit,  de  Plancber-les- 
Mines,  intitaié  :  Bechercket  expérmentale$  et  cliniques  syr 
la  eaute  praekaine  de  répilepsie.  {Benvoi  à  texamen  de 
IL  Jolly.) 

II.  Une  note  de  H.  ledocteor  Jouxn  (deVaoconcourt),  ayant 
pour  titre  :  Considératiani  sur  Vimportcance  de  la  vaccine;  des 
moyens  de  se  procurer  un  bon  vaccin.  {Commission  de  vac- 
cine.) 

III.  Un  échantillon  de  vaccin  conservé  dans  la  glycérine, 
et  adresséan  goavernement  français  par  M.  le  docteur  Moixia. 
{Même  commission.) 

IV.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Rbviechon,  sur  une  épi- 
démie de  dysenterie  qui  a  régné  dans  le  canton  de  Nogent- 
le-Roi.  {Commission  des  épidémies.) 

y.  Les  recettes  et  échantillons  de  remèdes  proposés  comme 
ayant  les  propriétés  de  guérir  les  maux  de  dents,  les  mala- 
dies des  yeux  et  diverses  autres  maladies.  {Commission  des 
remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

VL  Les  comptes  rendus  des  maladies  épidémiques  qui  ont 
sévi,  en  1865,  dans  les  départements  de  la  Dordogne,  de  la 
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Nièvre,  de  la  DrAme  et  de  la  Haote-Savoie.  {Cammimon  des 
ipiiémieê.) 

VU.  Les  tableaux  des  vaccinationspratiqaées,  en  1865,  dans 
les  départements  des  Basses-Alpes,  do  Pay-de-Ddme,  de  la 
Mayenne,  de  FOrne,  de  Haine-et-Loire  et  do  Tarn.  (Commi>- 
iion  de  vaccine,) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

L  M.  PioRRT  annonce  en  ces  termes  la  mort  de  M.  Ballt: 
«  L'Académie  vient  de  faire  une  déplorable  perte  ;  notre 
vénérable  collègue  M.  le  docteur  Bally,  le  médecin  qui  fai- 
sait partie  de  l'expédition  de  Sainl-Domingne,  celui  que  la 
France  honora  d'une  pension  comme  souvenir  de  son  dévoue- 
ment, lors  de  la  lièvre  jaune  de  Barcelonne,  le  médecin 
honoraire  des  hftpi  taux  et  de  l'Hôtel-Dieu  ;  votre  ancien  prési- 
dent vient  de  succomber  dans  la  ville  de  Salon,  à  quatre-vingt- 
douze  ans,  comme  &ge  ;  mais  k  quarante  ans,  comme  valeur 
intellectuelle  et  en  conservant  les  sentiments  généreux  et  les 
forces  morales  des  jeunes  années.  J'aurai  l'honneur  de  lire 
plus  tard,  dans  cette  enceinte,  une  notice  sur  sa  vie,  au- 
jourd'hui je  puis  seulement  vous  parler  de  ma  douleur  que 
vous  partagerez.  » 

U.  MM.  les  docteurs  P.  BaocA,  Dimarquat  et  Alphonse 
GotUN,  informent  chacun  l'Académie  qu*ils  se  portent  can- 
didats à  la  place  vacante  dans  la  section  de  médecine  opéra- 
toire. {jRefwoi  à  la  section.) 

in.  M.  Alliot,  officier  de  santé  à  Jouy-sur-Morin,  prie 
l'Académie  de  vouloir  bien  accepter  un  pli  cacheté  en  dép6t 
dans  ses  archives.  (Accepté.) 

IV.  M.  le  docteur  TaiBBs,  chirurgien  en  chef  des  hôpitaux 
de  Nîmes,  prie  l'Académie  de  vouloir  bien  porter  son  nom  sur 
la  liste  des  candidats  correspondants  nationaux.  M.  Tribea 
offre  en  mémetempsen  hommage  h  l'Académie  un  exemplaire 
de  son  ouvrage  intitulé  :  Historique  et  êtatiêtique  sur  les  épidi^ 


mtéf  ié  c%oïêra  qui  ont  réghS  à  ffîmes  en  iHh  et  iWs.  {ÔiHi' 
mission  des  correspondants  nationaux,  ) 

V.  Bl.  GiL4in-g  soumet  k  Texâbett  de  t'Aéâcléttll^  \A  {Jblvé- 
risateur  qu'il  vient  de  perfectionner  avec  les  conseils  dé  M.  le 
docteur  Sales-Cirons.  Cet  appareil  se  composé  :  1^  d*iiti  flacfli 
gradué  qui  contient  Téther;  2*  d'un  tube  panlcûlièf  (jûi  tfl- 
Tcrse  le  bouchon  E;  3"  d'un  baiion  en  caoutchouc  C;  k"*  d'on 
petit  corps  né  ^bri^pè  ft. 


Lorsqu'on  Tait  jouer  le  piston  de  cette  pompe,  tê  bàtlon  io- 
IMlMIairt  ^  reoipiic  d'air  compriraé.  Get«ir  «rriV«  bitatAt 
itt  tube  d'emboHchore  et  provoque  rasoensiinl  du  tH|Hi9e 
qâ1l  pulvérise  ea  le  BdvtEaAt  par  Textrémiléi 

Il  en  résulte  un  jet  de  poussière  d'éther  pobstée  pir  l'air  de 
la  pompe,  et  qu'on  peut  diriger  sur  la  surface  de  l'opération. 

L'éther  ainsi  divisé  et  sourflè  produit  sur  rèrgàné  une  ëva- 
pbration  rapide  qui  produit  elle-même  un  refroidissement  in- 
tense. Il  suffit  d'une  minute  de  |)rojeclion  âur  un  thermomètre 
petir  le  voir  baisser  jusqu'à  16  ou  47  dogréB» 

G'eet  sur  cette  réfrigératioa  qu'est  fbadée  l'anetflkêite 
Mcale. 

Vl.  tt.  te  docteur  ffliKDMilANN,  bibliothécaire  de  i'Àcadé- 
miâ  royale  dés  sciences  eb  Ëàvière,  &ècûsè  fècepliôn  des 


tômte  IJtXVnt,  HXlX  H  XXX  ^t  Bnlletifi  Se  fAtaMMie, 
ainsi  que  du  volume  XXVII  de»  mémoires  (!'*  partie). 

VII.  M.  Ch.  Tellibr  informe  TAcadémie  qu'il  est  parvenu  à 
préparer  en  grand  Téther  roéthylique,  qu'il  propose  comme 
élaot  préférable  au  chloroforme»  pour  opérer  Vanesthésie. 
{Commîs$airei  :  HM.  Warlft  et  Gavarret.) 

VIIL  M.  LAiioit  4ftHt  k  rAoiriémie  pour  fJMnanéèr  utt  toUr 
t«  lècitire  mardi  pnebàfa.  {Aeconlé,) 

VL  tt.  Mathibo  soumet  à  l*\i6adélnte  Ûtui  MXtMVtlt» 


qu'il  a  construits  sur  les  indication»  de  M.  le  docteur  (îuinier 
(de  Montpellier). 


SM  GCmtISraHOAlICI  lUHOSCftlTI. 

Le  prenier  est  on  imufflatmar  du  larynx  et  dei  fm» 
na»ale$. 

Le  bot  de  cet  instrument  est  de  diriger  exactement  dans  la 
cavité  do  larynx  on  dans  celle  des  fosses  nasales  on  nuage 
pnlvémlenL  Cet  instroment  se  compose  d'an  tnbe  en  deoi 
partiel,  auquel  s'adapte  une  poire  en  caoutchouc  agissant 
comme  soufflet.  Le  tube  est  coudé  à  son  extrémité  gutturale 
et  son  orifice  est  oblique  de  manière  à  diriger  le  nuage  polvé- 
rulent  obliquement  d'arrière  en  avant,  en  haut  dans  les  fosses 
nasales,  en  bas  dans  le  larynx,  latéralement  derrière  les  piliers 
du  voile  du  palais. 

La  portion  gutturale  est  fixée  à  frottement  sur  la  portion 
porte-poudre,  de  manière  à  être  mobile  sur  Taxe  de  cette  der- 
nière et  à  diriger  ainsi  son  ouverture  oblique  sur  tel  point  dé- 
terminé. La  portion  porte-poudre  est  munie  d'une  copule 
ouverte  dans  la  paroi  même  du  tube  ;  la  poudre  est  introduite 
par  cette  ouverture  ;  l'instrument  étant  chargé,  la  pulpe  de 
l'un  des  doigts  ferme  l'orifice  de  la  cupule  et  le  soufflet  en 
caoutchouc  pousse  l'air.  Celui-ci  frôlant  la  surface  de  la  pou- 
dre, en  entraîne  une  partie  et  l'éparpillé  en  nuage  à  l'orifice 
de  l'instrument  dans  la  direction  déterminée. 

Le  deuxième  est  on  porte^austique  du  larynx. 

En  prescrivant  la  forme  de  cet  instrument,  M.  le  docteur 
Guinier  a  voulu  réaliser  le  résultat  suivant  :  portera  volonté, 
avec  le  même  instrument,  un  caustique  solide  ou  bien  (tu 
moyen  d'une  éponge  préparée]  un  caustique  liquide  dans  les 
parties  profondes  du  larynx  et  de  la  trachée.  Il  se  compose  de 
deux  parties  essentielles  :  i«  une  tige  porte-caustique  coudée 
à  angle  droit;  2*  une  gaine  métallique  mobile  sur  la  lige 
qu'elle  enveloppe  et  susceptible  de  suivre  toutes  les  cour- 
bures. 

La  tige  porte-caustique  est  métallique,  elle  se  termine  d'un 
côté  par  un  manche  dans  lequel  un  curseur  à  frottement  per- 
met d'imprimer  un  mouvement  de  va-et-vient  à  la  gatne  enve- 
loppante, et  d'un  autre  côté  par  un  pas  de  vis  auquel  on  peut 
adapter  une  pince  porte-éponge  ou  bien  un  porte-caustique.  La 
gaine  également  métallique  se  termine  du  côté  du  caustique 
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par  on  reoflement  métallique  dont  Tasage  et  le  mécanisme 
diffèrent  selon  que  l'on  se  sert  du  caustique  solide  ou  de 
l'éponge.  Dans  le  premier  cas,  ce  renflement  est  desliné  à  ca- 
cher le  caustique  solide  de  manière  à  ne  laisser  k  découvert,  à 
un  moment  donné ,  qu'une  portion  déterminée  du  caustique. 
Dans  le  cas  où  l'on  se  sert  de  l'éponge,  ce  renflement  est 
destiné  à  recevoir  la  pince  à  ressort  dans  les  dents  de  la- 
quelle l'éponge  se  trouve  fixée,  et  à  fermer  par  compression 
la  pince  sur  celte  dernière,  de  manière  à  rendre  sa  chute 
impossible. 

Au  moyen  du  curseur  établi  dans  le  manche,  curseur  très- 
facilement  mis  en  action  par  l'index  de  la  main  qui  tient  Tin- 
slrument,  la  gatne  s'avance  et  recule  sur  la  tige  centrale,  de 
façon  à  couvrir  ou  à  découvrir  alternativement  le  caustique 
solide,  ou  bien  à  resserrer  et  à  relâcher  alternativement  la 
pince  porte-éponge. 

Avec  ce  petit  instrument,  l'opérateur  peut  pratiquer  dans  la 
même  séance  sur  le  même  malade  ou  sur  des  malades  diffé- 
rents les  cautérisations  les  plus  variées  et  atteindre  des  points 
situés  à  des  profondeurs  variables  du  larynx  et  de  la  trachée. 

X*  M.  PioaaT  présente  ensuite^  de  la  part  de  M.  Carca&* 
sonne,  nn  instrument  qu'il  désigne  sous  le  nom  de  métro- 
dynamomètre,  et  qui  est  destiné  à  mesurer  les  contractions 
de  l'otérusdans  le  cas  d'accouchement  ou  d'avortement  pré- 
maturés par  exemple,  et  à  éclairer  le  rôle  de  Tutérus  et  sa  part 
d*action  dans  Thystérie,  le  tétanos,  etc. 

XI.  De  l'opportunité  comparative  de  la  médecine  agissante 
et  de  la  métboîde  d'expectation  dans  le  traitement  de  la  pleu- 
résie et  de  la  pneumonie  aiguës,  par  H.  le  docteur  Ruzat. 
{Commismres  :  HH.  Bouillaud,  Béhier  et  Gubler.) 

XII.  H.FatzK,  pharmacien,  soumet  à  l'examen  de  l'Acadé- 
mie un  nouveau  purgatif  de  sa  composition.  [Commission  des 
remèdes  secrets  et  nouveaux,) 
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CQMMUMICATIQNS. 

A(.  PKPAUt  t^}i  la  çommuQicalion  ^uiv^ole  : 

Messieurs,  j*ai  eu  la  bonite  fortune  de  rencontrer  une 
source  de  cowpox  spontané^  dont  Torigine»  j'es^re,  ne  pourra 
élrç  çQDtçstée  par  personne,  et  je  viens  vous  prier  de  m'ac- 
corder  quelques  instants  pour  vous  faire  le  récit  de  c^  qui 
s*çst  passé  dans  ce  cas  intéres^sant,  et  établir  d'une  manière 
certaine  Tacte  de  naissance  de  ce  nouveau  cowpox, 

Lg  26  du  mois  dernier  (avril),  je  recevais  de  mon  Irès- 
disiin^ué  confrère  M.  Brechemier(d*Orléans),  chirurgien  de^ 
hospices  de  cette  ville,  la  lettre  suivante  : 

((  Monsieur  et  très-honoré  maUre,  la  part  active  que  vou^ 

Îrenez  au?^  questions  scientifiques  et  en  particulier  à  celle 
e  la  vaccine  m'engage  à  vous  oiïrir  du  çowpox  dont  l*ori- 
gine  ne  peut  être  révoc^uéç  en  doute  par  personne,  pas  m^e 
paf  M.  Bousquet. 

»  Le  cowpox  a.  été  découvert  il  y  a  un  mois,  à  26  kilo- 
mètres d*Orl^ans,  sur  unç génisse  de  trente  mois;  transrois  à 
une  vache  par  un  vétérinaire,  et  en  même  temps  à  plusieurs 
enfants  par  tes  méd>ecins  de  la  ville,  \i  a  donné  lieu  à  des 
pustuks  magnFBqnes.  M.  I*e  docteur  Vallet,  cbirargien  eiickef 
kenoraire  des  hospices  d'Orléans,  et  mioi,  nous  avoas  pa 
examiner  bétes  et  gens  avec  h  plus  scrupuleuse  attenlion. 

».  Je  puis  donc  vous  offrir  du  covjpox^  à  moins  qne  vos 
occupations  ne  vous  permettent  de  venir  vérifier  par  voss^ 
^^i^}^  tçous  ces  faÂls.  » 

^  ne  me  le  fis  pas  dire  4eux  fois,  et  aprèn  une  cpirespon- 
d^ivç^  éçhangiçe  c^ntçe  M.  Breqhemiej;  el.  mai«.  dans  laqa«U^ 
furent  réglés^  par  s^vapce  t|0^5  1^  pet^it^  détails»  ]e  f^iif^  Im^ 
lundi  pour  Orléans. 

Mais  avant  d'aller  plus  loin,  qu'il  me  soit  permis  de  remer- 
cier tous  nos  confrères  d  Orléans  et  de  Beau^ency,  et  d'une 
manière  toute  particulière  H.  le  docteur  Brecbemier,  dont 
le  zèle  intelligent  m'a  été  d'un^si  grand  secours. 

Dès  mon  arrivée  à  Orléans,  je  fus  conduit  dans  une  ferme 


OÙ  se  im^;sv^  '^  génisse  qu^je  yoçlaisrftnoiçiier  ^  Pa^^is  ?pT^ 
l>Yoir  inoc^^é.ç  \  %  Fo.^geft,  doçlçyr  et\  piédecipei  el  H-  Da- 
ridai\^  vétérinaire  à  Beaugency,  s'y  étaiçnt  reodps.  f  y  ren- 
contrai également  plusieurs  confrères  d'Orléans,  HM.  Vallçt» 
Debroq,  f^yen,  Pouçlç,  ^wi  ^t  P^tey^  sans  compter 
H.  Brechemier  qui  était  venu  à  m§  rencoritre.  Il  y  ^vaii  en 
oplre  deq^  administrateurs  des  hospiçeça  M- 1^  WA^quis  de 
pibçacetl^.  Lespurd. 

Je  dresss^i  ^n  procës-verl^l  de  tout  ce  q^^i  ^'^^it  pf^é  (i|^ 
Torigine,  en  recueillant  les  renseignements  que  chacun  s'eof* 
pressa  de  me  doop^r. 

C'çat.?ur  une  gçnisseftgéede  trente  pools,  deracebiçetonQÇ, 
appartenant  à  M.  Drouiifk-Mercier,  cultivateur  à  Be^i^g^nçy* 
qiJiÇ  le  cowpQX  s'était  spontanément  proiduit.  S^  fobe  est 
bla|j(cl\e.  elle  ^vai^  vête  depuis  quatre  mois  enyiroi^  lorsque 
lyrvinl  réruption.  Voici  commçnt  elle  fut  découverte. 

Ifadame  Drouin,  étant  un  jour  occupée  à  la  traire,  ç/étOD^-r 
nait  de  la  trouver  moins  docile  que  d^habitude. 

Survint  par  hasard  une  sage-fecpnie^  qui  reconnut  e^  fit 
remarauer  des  boutons  sur  la  mamelle,  et  qui  expliqqa  par  1^ 
douleur  Findpciiité de  Tanimal. 

En  même  temps  elle  fut  Trappée  de  leu^  forme,  et  nç  ^^\ 
s*empëcher  de  les  comparer  à  ceux  de  la  vaccine. 

L*idée  du  cowj^x  lui  vint  à  respjit.  Ellç  prévint  M.  Dari- 
dan^  vétérinaire  de  la  localité. 

Celui-ci  s  adjoignit  quatre  médlecinsdeBeaugency,  HH.  les 
docteurs  Pandellé,  maire  de  la  ville  et  membre  du  conseil 
général,  Fougeu,Partenay  et  Rogier,  et  tous  ensemble  consla: 
lurent  la  présence  de  sept  à  huit  pustules  sur  la  peau  de  la 
oianielle,  près  la  naissance  des  trayons. 

Il  y  avait  dans  Técurie  une  au^re  vache  qui  n'avait  rien, 
et  un  cheval  qui  n'était  séparé  que  par  quelques  planches. 
Celui-ci  a  été  depuis  scrupuleusement  observé  par  H.  Daridan, 
qui  m'a  déclaré  qu*à  aucune  époque  il  n'avait  eu  aucune  ma- 
ladie pustuleuse  ou  autre. 

Les  quatre  confrères  réunis  à  la  sage-femme  et  au  médecin 
véiériDi|irç  résplurent  d'inoculer  le  li(}u>de  de  ces  pustules  à 
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une  «ocAe  el  à  deox  enfants,  et  c'est  ce  qui  fot  fait  le  it  mars. 

Qoel  âge  aTaienl  an  joste  ces  pnstales?  Penoane  ne  lésait, 
poisqoe  le  débot  a  été  inconno,  mais  !e  résoltat  ne  fat  pas 
dooteoi. 

La  vache  avait  trois  ans.  Elle  fat  inocalée  la  première  sur 
la  mamelle  par  six  piqûres.. 

Deax  jeanes  enfants  de  qoelqaes  mois  le  forent  avec  le 
même  liquide,  sor  l'an  des  bras.  L*aalre  bras  fot  inocolé 
avec  da  vaccin  pris  sor  an  enfant  (trois  piqAres  à  diaqae 
bras). 

Soit  sor  la  vache,  soit  sar  les  enfants,  Téraption  ne  se  fit 
pas  attendre.  Il  y  eot  aatant  de  postules  que  de  piqûres,  el 
elles  forent  d'ooe  beauté  remarqoable. 

Toot  cela  se  passait  à  Beaogency,  et  ne  tarda  pas  à  être 
conno  de  quelques  médecins  d'Orléans.  MH.  Yailet  et  Bre- 
chemier  prirent  l'initiative  et  se  rendirent  à  Beaugency,  le 
18  avril,  par  conséquent  vingt  et  un  jours  après  l'inoculation 
à  la  vache  el  aui  deux  enfants. 

Tout  ce  qui  précède  leur  fut  conGrmé  par  le  vétérinaire  et 
les  médecins.  Ils  trouvèrent  des  cicatrices  sur  la  première 
génisse  de  trente  mois,  et  sur  celle  de  trois  ans  des  croûtesen 
nombre  égal  à  celui  des  inoculations  (six). 

H.  Brechemier  enleva  deux  croûtes,  les  enveloppa  soignea- 
sement,  et  repartit  pour  Orléans  avec  rintenlion  de  les  faire 
servir  à  l'inoculation  d'une  génisse.  C'est  ce  qu*il  fit  dès  son 
arrivée,  en  présence  de  H.  Yailet  et  de  quelques  autres  per- 
sonnes. Il  mouilla  la  face  profonde  des  pustules,  celle  qui  avait 
été  adhérente,  la  racla  doucement  avec  la  lancette,  et  fit  trois 
inoculations  avec  chacune  d'elles  (lancette  neuve)  dans  la 
région  de  l'aine.  Une  seule  piqûre  donna  lieu  au  développe- 
ment d'une  pustule  tout  à  fait  caractéristique.  Les  cinq  autres 
échouèrent.  Cette  pustule  servit  k  vacciner  des  enfants  avec 
un  plein  succès.  Le  25  avril,  une  deuxième  génisse  âgée  de 
cinq  mois,  de  race  bretonne  aussi,  fut  inoculée  avec  lapustnle 
unique  de  la  précédente,  et  quand  je  l'examinai  le  30,  c'est-à- 
dire  cinq  jours  après  l'inoculation,  je  constatai  que  les  huit 
piqûres  qui  avaient  été  faites  avaient  produit  huit  belles  pus- 
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tôles  parfaitemeiit  caractérisées,  aplaties,  déprimées  ao  centre 
et  da  volume  d'une  grosse  lentille. 

C'est  avec  du  liquide  pris  dans  trois  de  ces  pnstnles  que 
j*iDoculai  lagénisse  qaeje  me  proposais  d'emmener  à  Paris  et 
gai  est  en  ce  moment  dans  Tétable  de  l'Académie.  Je  ferai 
connaître  al  térienremeut  ce  qui  sera  advenu,  et  j'espère  qn'on 
ne  nous  objectera  plus  désormais  que  notre  cowpox  n'est  que 
du  vaccin  humain  transmis  à  la  génisse. 

M.  DsYiRGtB  désire  savoir  de  H.  Depaul  si  les  pustules  ré- 
sultant de  l'inoculation  de  ce  nouveau  cowpox  oui  des  carac- 
tères qui  les  distinguent  de  la  vaccine  ordinaire. 

H.  Dbpadl  répond  qu'il  a  vu  un  enfant  qui  était  au  cin« 
quièmejour  de  l'inoculation  et  qui  avait  des  pustules  magni- 
fiques. 11  a  constaté  la  même  différence  par  rapport  aux 
pustules  provenant  du  vaccin  animal,  qui  sont  généralement 
beaucoup  plus  développées  que  celles  de  l'ancien  vaccin.  Les 
expériences  seront  continuées  d'ailleurs  et  l'Académie  en  con- 
naîtra les  résultats. 

LECTURES. 

L  U.  MuLHB  donne  lecture  d'un  travail  intitulé:  Recherehei 
sur  le$  fonctions  chimiques  des  glandes  et  nouvelle  théorie  du 
diabète  sucré  ou  glycosurie. 

L'auteur  se  propose,  dans  ce  travail,  d'établir  que  les  fonc- 
tions sont  uniquement  sous  la  dépendance  du  système  nerveux; 
que  le  rôle  des  nerfs  sur  les  glandes  est  tout  à  fait  analogue 
à  Taction  chimique  que  le  courant  de  la  pile  exerce  sur  elle. 

Ses  recherches  sur  l'influence  du  système  nerveux  dans  les 
sécrétions  l'ont  conduit  à  envisager  raBection  diabétique  sons 
UD  jour  nouveau.  Tout  en  persistant  à  croire,  dit-il,  que  c'est 
uniquement  par  Tintervention  des  alcalis  du  sang  que  lagly- 
cose  et  ses  congénères  se  décomposent,  s'oxydent,  brûlent  et 
deviennent  de  véritables  éléments  calorifiques,  nous  pensons 
que  la  cause  première  de  la  glycosurie  ne  réside  pas  tout  en- 
tière dans  une  composition  anomale  du  sang,  mais  bien  dans 
une  affection  essentiellement  neneuse,  ainsi  que  le  professç 
T.  ixxi.  N«15.  $8 
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M.  CL  Benard  ;  flenleneat  Botre  opihtoii  dlllfcre  dé  telle  et 
ce  8avant  en  ce  que  pour  bom  raSècliott  Berveiis^  B'iest  paâ 
limitée  âu  nerf  pneuitoogastrique.  Ciest  une  néTrosie  général. 
Le  diabète  est  donc  nnenévropathie  ehroniqoe  afféctatal  toos 
les  nerb  qni  pilteident  aax  sécrétions 

\l.  M.  F.  Dubois  (d'Amiens),  secrétaire  perpéinel,  est  ap- 
pelé à  donner  lecture  d'un  travail  intitulé  :  Recherches  sur  le 
genre  de  mort  de  J.  «/.  Bousteau, 

H.  BftcLARD,  secrétaire  annuel,  au  nom  de  M.  Dubois^ 
s*exprime  en  ces  termes  : 

Messieurs,  s'il  est  une  étude  pleine  d'intérêt  et  qui  con- 
vienne particulièrement  au  médecin,  c'est  assurément  celle 
qut  consiste  à  rechercher  quel  a  été  le  genre  de  mort  des 
grands  hommes.  Desgeneltes  Tavait  entreprise  pour  les 
hotnmes  illustres  de  Plutarque,  mais  sans  y  apporter  cet 
esprit  d'analyse  et  de  critique  qui  permet  de  discerner  le 
vrai  dn  Faux  et  qni  vient  ainsi  en  aide  à  l'histoire.  Dans  les 
loisirs  un  peu  forcés  que  me  fait  une  santé  toujours  chance- 
lante, je  me  suis  aussi  essayé  dans  ces  sortes  d'études,  et  j'ai 
commencé  par  l'homme  le  plus  éloquent  et  peut-être  le  plus 
malheureux  du  xviu'  siècle,  par  J.  J.  Rousseau. 

On  a  dit  que  les  grands  hommes  ne  penveni  pas  mourir 
naturellement.  C'est  qu'en  effet  leur  mort  reste  presqoe  ton- 
jours  entourée  d'incertitudes  et  d'obscurités.  Que  de  fois 
Tacite,  ayant  à  raconter  la  mort  de  tel  grand  personnage  de 
son  temps,  en  est  réduit  k  dire  que  cette  mort  a  en  lien  mm 
sinesusfricûme  venenû 

Ainsi  en  est-il  de  J.  J.  Rousseau.  Il  vient  à  peine  d'expirer 
en  juillet  i77B,quedéjà  tes  esprits  sont  partagés  ;  le  bruit  se 
répand  qu'il  a  mis  fin  à  ses  jours  par  un  suicide.  Le  médecia 
Le  Bègue  de  Presie  publie  une  lettre  pour  démentir  cette 
rumeur;  mais  Grimm,  tout  aussitôt,  fait  remarquer  qoe  l'opi- 
nion généralement  établie  sur  la  mort  de  J.  J.  Rousseau  n'en 
persiste  pas  moins  ;  on  croit  toujours,  dit-il,  qne  ce  pbilosopbe 
s'est  empoisonné  lui-même  {{), 

{1}  Ci>rrs9p<mda»u}9  dé  GHmm  et  Didsroty  U  IV,  jaillet  1778. 
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Le  marquis  tlené  de  Girard  in,  proprïëtaire  de  cette  belle 
habitation  d'Ermenonville  qui  avait  été  le  dernier  asile  de 
Rousseau,  repousse  de  toutes  ses  forces  Tidée  d*une  mt^h 
volontaire  (1);  mais  le  Genevois  Corancez,  l'ami  de  J.  J.  Rous- 
sean,  soutient  qu'il  y  a  où  suicide  et  donne  des  détails  à  ce 
sujet  (2).  H*"*  de  Staël  partage  dette  opibion  (5),  qui  est  dé 
nouveau  débattue  dans  les  dernières  années  dû  xviir  siècle  ; 
puis,  après  un  long  silence,  cette  même  question  est  reprise, 
soos  la  Restauration.  Hosset-Pathai,  Thistorien  de  J.  J.  Rous- 
seau, cherche  de  nouveau  k  démontrer  que  ce  grand  écrivain 
s'est  en  effet  donné  la  mort  (h),  mais  le  /romie  Stanislas  de 
Girardin,  fils  du  marquis,  s'élève  fortement  contre  ce  qu'il 
appelle  une  supposition  odieuse;  il  maintient  que  la  mbH  de 
Rousseau  a  été  le  résultat  d'une  maladie  (5).  Plus  rétemmeot 
enfin,  mon  illustre  compatriote,  M.  Berville,  aujourd'hui  pré- 
sident honoraire  à  la  Cour  impériale  de  Paris,  s'est  également 
prononcé  contre  l'idée  du  suicide;  mais  en  même  temps,  il 
lous  donne  un  premier  aperçu  delà  vie  de  J.  J.  Rousseau,  teU 
en  vérité,  que  le  suicide  en  paratt  la  conséquence  inévitable: 
«t  Quelle  existence  étrange  !  dit-il  ;  dans  la  maturité  de  l'Age, 
»  un  homme  dont  Teufiance  fot  errante  et  la  jeunesse  obscure, 
9  se  révèle  tout  à  coup  au  monde  et  à  lui-même;  dès  presque 
»  les  premiers  pas,*  il  s'élève  aux  plus  hauts  sommets  de  Vé\ù^ 
»  qoence  ;  durant  quelques  années  il  étonne  son  siècle,  il 
»  passionne  tes  âmes,  il  agite  puissamment  les  inleltigences, 
»  puis,  au  milieu  de  ses  triomphes,  sa  raison  s'égare  ;  il  vbit 
9  l'univers  conjuré  contre  lui,  il  rompt  avec  les  hommes  pour 
9  lesquels  il  se  croit  on  objet  d'horreur,  il  erre  d'asile  i&n 
»  asile  et  meurt  seul  sur  la  terre,  maudissant  sa  gloire  et  dou- 
»  tant  de  la  postérité  (6).  » 

(1;  Lettre  à  la  contlesie  Sophie,  datée  d'Ermenonville,  juillet  1778. 

(2)  Lettres  de  Corancez,  Paris,  1798,  p.  60,  etposnm. 

(3)  Sur  le  caractère  et  tes  ouvrages  de  J.  7.  Rousneau.  Paris,  1788 
èll798. 

(â)  Hiisset-Pathai,  J,J»  Rousseau.  Paris,  1824. 

(5)  Sunishtt  tie  î^irardin,  Lettre  à  Mussel-Pùthat»  Paris,  1824  « 

((6)  BerVHle,  tiotict  sur  J.  J.  Kousseau.  Caen,  1858.  ^ 


596  LICTURIS. 

Ce  tableau  est  saisissant  de  vériié:  mais  il  vacomme 
on  dernier  coup  de  pinceau  que  M.  Berville  n*a  pas  osé 
donner.  Après  ces  mots:  ilerred*asile  en  asile,  n'auraii-il 
pas  dû  dire  :  et  finit  par  se  donner  la  mort  en  maadissanl  sa 
gloire  et  doutant  de  la  poslérilé?  Mais  M.  Beryilie  est  on 
ancien  magistrat,  je  suis  un  vieux  médecin,  c^est  là  une  affaire 
médico-légale  que  nous  allons  instruire  ensemble.  Poar  ma 
part,  j'examinerai  avec  soin  les  actes  prétendus  officiels,  ré- 
digés par  les  médecins  de  Tépoque,  et  je  les  réduirai  à  leor 
juste  valeur;  et  quant  àces  témoignages  que  H.  Berville  donne 
comme  unanimes,  et  qu'il  regarde  comme  compétents,  je 
les  reproduirai  avec  lui,  et  je  les  contrôlerai  les  uns  parles 
autres. 

Cette  enquête  rétrospective  aura  ainsi  un  caractère  qui, 
jusqu'à  présent,  a  fait  défaut  à  tous  les  débats,  à  tontes  les 
discussionsélevées  sur  les  incidents  de  la  mort  de  J.  J.  Rous- 
seau, je  veux  parler  du  caractère  scientifique.  A  rexceptioo, 
en  effet,  du  docteur  Le  Bègue  de  Presie  et  des  signataires  des 
pièces  dites  ofBcielles,  tous  ceux  qui  ont  dit  leur  mot  sur  les 
faits  relatifs  à  la  mort  de  J.  J.  Rousseau,  étaient  des  hommes 
du  monde  ou  des  littérateurs  peu  compétents  en  pareille  ma- 
tière; la  science  n'avait  pas  encore  été  interrogée,  on  avait 
tout  accepté  pour  ainsi  dire  les  yeux  fermés,  les  rapports 
des  médecins  eux-mômes  n'avaient  été  soumis  à  aacooe 
discussion. 

J.  J.  Rousseau  est  pleinement  entré  aujourd'hui  dans  la 
postérité,  près  d'un  siècle  s^est  écoulé  depuis  sa  mort,  c'est 
pour  ainsi  dire  de  la  poussière  des  tombeaux  que  nous  aurons 
à  évoquer  tous  ces  témoignages  ;  les  passions  de  l'époque  ne 
peuvent  plus  nous  agiter,  aussi  bien  celles  qui  ont  amené  la 
translation  des  cendres  de  J.J.  Rousseau  au  Panthéon  que 
celles  qui,  vingt  ans  après,  ont  fait  violer  sa  tombe.  C'est 
un  point  d'histoire  que  nous  voulons  ici  mettre  en  lumière; 
nous  voulons  savoir  si  en  elTel  Rousseau  a  été  atteint  de  cet 
égarement  de  la  raison  qui  finit  presque  toujours  par  le  sui- 
cide, si  les  symptômes  qu'il  a  oflerts,  surtout  dans  les  der- 
nières  années  de  sa  vie,  n'étaient  pas  de  nature  k  faire  prévoir 
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cette  catastrophe,  s'il  faut  enfin  le  ranger  an  nombre  de  ces 
înfortonés  dont  a  parlé  le  poBte  : 

Qui  sibi  lethum 

Insontet  peperere  manu,  lucemque  peroit 
Projecere  animas  (1) « 

Mais  entrons  sans  plus  diiïérer  dans  rhistorique  des  aber- 
rations de  celte  belle  intelligence;  aberrations  si  diverse* 
ment  interprétées  par  les  amis  et  par  les  ennemis  de  Rousseau. 
Les  dérangements,  qu'on  pourrait  appeler  ultimes,  qui  ont 
marquédu  moins  les  dernières  années  de  sa  vie,  ne  sont  con- 
testés par  personne;  Rousseau  lui-même  en  a  inrormé  le 
monde  entier.  La  question  est  de  savoir  à  quelle  époque  il 
faut  remonter  pour  en  retrouver  les  premiers  indices.  On  sait 
que  la  folie  est  une  de  ces  maladies  qui  peuvent  se  transmettre 
par  voie  de  génération;  il  n'est  pas  d'observateur  qui  n'en 
cite  de  nombreux  exemples;  suivant  Esquirol,  la  moitié  des 
aliénés  comptent  dans  leur  famille  des  individus  atteints  de 
cette  maladie  :  faut-il  admettre  chez  Rousseau  quelque  dis- 
position héréditaire  ?  Corancez,  qui  avait  connu  la  famille  de 
Rousseau,  est  porté  à  le  croire  :  il  est  certain,  dit-il,  qu'il 
avait  en  naissant  le  germe  de  cette  maladie,  qui,  comme 
toutes  les  autres,  a  eu  ses  périodes,  son  commencement,  son 
milieu  et  sa  fin.  Un  de  ses  proches  parents  était  atteint 
d'hallucinations,  il  était  défiant  et  ombrageux  comme  Rous. 
seao  ;  tous  deux,  dit-il,  charriaient  dans  leur  sang  le  principe 
de  cette  maladie. 

Quant  à  la  première  apparition  des  symptômes,  on  ne  saa- 
rait  l'assigner  d'une  manière  positive  ;  si  l'on  s'en  rapporte  à 
Ginguené,  il  faudrait  estimer  au  tiers  environ  de  la  vie  de 
Rousseau  la  durée  de  cette  affection  :  Rousseau,  dit-il,  si 
soupçonneux^  dans  les  vingt  dernières  années  de  sa  vie,  a  été 
pendant  les  deux  autres  tiers  le  plus  confiant  de  tous  les 
hommes.  Ginguené  trouve  aussi,  du  reste,  que  la  nature 
avait  rois  en  lui  le  germe  du  soupçon  et  de  la  méfiance,  e( 

(i)  AineklQS,  lib.  VL 
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qa'il  y  ea  a  eu  toujours  assez  pour  frapper  ev  poof  allécer  une 
tète  habituellement  exaltée  (1). 

HaîDteoant,  y  a-t-il  eu  chez  Rousseau  une  sorte  d'tnctiAo/ton, 
et  quelle  a  été  la  durée  de  cette  incubation?  C'est  encore  là 
ce  qu*on  ne  saurait  dire;  mais  ce  qu  il  y  a  de  certain,  c'est 
que  chez  lui  l'aliénation  ne  s'est  pas  déclarée,  comme  il  arrive 
quelquefois,  par  une  soudaine  invasion:  elle  s'est  établie  gra- 
duellement, tantôt  ralentie,  tantôt  précipitée  par  les  événe- 
ments de  sa  vie.  Ajoutons  que  ces  premiers  symptômes  der 
vajent  être  d'autant  moins  remarqués,  qu'ils  n'étaient  d'abord 
qu*une  simple  exagération  de  ses  sentiments  constitutifs. 

On  a  dit  que  les  premiers  symptômes  accusés  par  Rous- 
seau ont  été  ceux  de  l'hypochondrie;  on  a  même  prétendu 
que  Rousseau  n'a  été  pendant  toute  sa  vie  qu'un  bypochon- 
dnaque.  C*est  une  erreur,  rhypochondrie  ne  s'est  montrée 
qu*un  moment  che^  Rousseau,  et  n  a  été  qu'un  épisode  dans 
sa  vie  ;  lui-même  en  a  fait  le  récit  dans  ses  Confe$$ioti/i^  ^ 
d*une  manière  assez  piquante. 

C'était  dans  les  «premiers^  temps  de  sa  liaison  avec 
j|me  dcWarens;  loin  de  le  porter  au  suicide,  les  inquiétudes 
qu'il  éprouvait  alors  lui  inspiraient  la  crainte  de  la  mort; 
(I  était  allé  à  la  campagne  pour  rétablir  sa  santé,  qu'il 
croyait  profondément  altérée.  «  J*ctais  pâle  comme  un  mort, 
u  dit-il,  et  maigre  comme  un  squelette,  mes  battements 
»  d'ariëres  étaient  terribles,  et  pour  m'achever,  ayant  fait 
Tf  entrer  un  peu  de  physiologie  ds^ns  mes  lectures,  je  me  ipis 
>  à  étudier  Tanatomie  ;  en  passant  en  revue  la  multitude  ^es 
»  nièces  qui  composent  ma  machine^  je  [^'attendais  à  sentir 
)»  ^létraquer  tout  cela  vingt  fojs  le  jour.  Loin  d*étre  étonné  de 
D  me  trQuver  mpurant,  je  Tétais  que  je  pusse  encore  vivre, 
»  et  je  ne  lisais  pas  la  descriptior^  d'une  maladie  que  je  db 
9  crusse  être  1^  mienne  ;  je  suis  sûr  que  si  je  n'avais  pas  été 
9  malade,  je  le  serais  devenu  par  celle  fatale  étude;  à  force 
p  de  cher(:her,  de  réfléchir,  de  comparer,  j'allai  m'imaginer 
V  que  la  base  de  mon  mal  était  un  polype  au  cœur.  » 

(1)  l6c.  cU.,  104. 
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pp  vpil  qo-aiirës  lont,  il  n-y  avail  rieo  de  Uen  graTe  dans 
e^  genre  d'hypochondrie  ;  a^ssi  RoiQ$seaa  finil-il  par  en  pren- 
dre son  partie  grâce  à  H"'''  de  (.arnage,  qui,  en  prenant  son 
«Bar,  le  guérit  de  «ou  polype. 

Mais  encore  quelques  anuées,  et  Ie4  cboaes  «eirant  bien  ûiB^ 
reptes,  une  profonde  mélancolie  va  troubler  tonte  son  exis* 
(ence.  Rousseau  hypochondriaque  cherchait  sa  guérison,  il  la 
demandait  k  tout  te  n^onde,  il  avait  même  pour  cela  fait  le 
Tojage  de  MonlpelUer.  et  consulté  le  fameux  Fixes,  une  des 
gfandea  réputations  de  Tépoque,  mais  fopdées,  comme  elles 
r^ieut  presque  tout^  alors,  sur  des  opinions  aussi  fausses 
qpe  ridicples;iil  nous  suffira,  pour  en  donner  une  idée,  de 
dire  qoe  ce  même  Fizes,  consulté  par  un  hypochondriaque, 
qui  lui  iiussi  i/t  plaignait  de  battemepls  artériels,  lui  avait 
réfloii^n  que  s^  ba^teme^ts  d'artères  r^çonnwsaietU  pour 
cause  un  iong  épais,  sec  et  acrimonieux^  a^ec  trop  de  tensùm 
des  fikts  nerveux^  eiç.  ;  et  Ton  appelait  cela  delà  science  I 

liais  je  reviens  ^  Roqss^u;  son  état  était  bien  autrement 
gr^yeau  momeut  où  il  écrivait  ses  Confessions;  il  n*espérait 
plus  de  guérison,  il  n'en  cherchait  plus  ;  loin  de  se  croire 
mourant,  il  se  sentait  trop  de  vie  :  a  Maintenant,  ditr-il,  que 
»  J'écris  ceci,  infirme  et  presque  sexagénaire,  accabléi  de 
»  douleurs  de  toute  ^péce,  je  me  sens  pour  souflrir  plus  de 
9  vigueur  et  de  vie  que  je  n'en  ai  eu  pour  jouir,  à  la  fleur  de 
t  mw  ^^9  ^(  dans  le  sein  du  plus  vrai  bonheur.  » 

Q'est  porancez  qu'il  faut  particulièrement  consulter  peu» 
t^iea  apprécier  les  divers  états  par  lesquels  a  passé  Rousseau 
d^l^  le  cours  de  sa  maladie  ;  Corancez,  son  compatriote  et 
son  ami,  l'a  vu  et  pratiqué  pendant  les  douze  dernières 
années  de  sa  vie;  il  ne  cherche  ni  [à  tout  excuser  comme 
Ginguené,  ni  ^  tout  exagérer  comme  Pusanix  ;  il  raconte  ce 
qu'il  a  observé  avec  un  sentiment  de  profonde  pitié. 

Qe  qui  dominait  chez  J.  J.  Rousseau,  comme  chez  la  plu- 
p^t  des  mélancoliques,  c'était  une  défiance  outrée  et  injuste 
pour  ceux  qui  lui  étaient  véritablement  attachés,  défianca 
portée  pour  quelques-uns  jusqu'à  la  haine.  Dansles  premiers 
leaipsil  y  ayaiMeloM^ipiervalles  lucides;  ceséganments 
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de  te  raison  ne  revenaient  qae  par  accès,  comme  on  Tob- 
senre  chez  beaucoup  d'aliénés.  Les  nns,  en  effet,  comme  le 
remarque  Georget,  sont  souvent  sujets  et  même  presque 
continuellement  à  des  espèces  de  paroxysmes,  les  autres  acci- 
dentellement, et  ces  paroxysmes  se  reconnaissent  à  on  redoih 
blement  d'activité  dans  les  idées  et  à  une  agitation  excessive. 
Ajoutons  que  dans  ces  circonstances,  comme  Ta  très-bien 
remarqué  M.  Falret^  la  motilité  offre  les  plus  singulières 
variations;  de  là,  une  sorte  d*état  convulsif.  Notons  en  cotre, 
toujours  avec  M.  Falret,  que  des  affections  spasmodiqoes, 
siégeant  dans  divers  organes,  viennent  se  joindre  aux  antres 
symptômes;  ainsi  on  observe  des  colorations  rapides  et 
diverses  du  visage,   des  mouvements  convolsirs  dans  les 
lèvres,  les  joues,  les  ailes  du  nez,  et  aussi  de  bizarres  contor- 
sions de  la  face  qui  est  toute  grimacée  ;  le  regard  surtout,  par 
suite  des  troubles  de  Tinnervation,  est  comme  égaré,  d'une 
mobilité  extraordinaire,  ou  d'une  fixité  effrayante  (1). 

Or,  tout  cela  se  montrait  chez  J.  J.  Rousseau  :  «Depuis 
longtemps,  dit  Gorancez,  je  m'étais  aperçu  de  changements 
frappants  dans  sa  physionomie,  je  le  voyais  souvent  dans  un 
état  de  convulsion  qui  rendait  son  visage  méconnaissable  et 
l'expression  de  sa  figure  réellement  effrayante.  Dans  cet  état, 
ses  regards  semblaient  embrasser  la  totalité  de  l'espace  et 
voir  tout  à  la  fois,  mais  dans  le  fait  ils  ne  vovaienirien.et 
dans  le  même  temps  Tun  de  ses  bras  était  agité  de  mouve- 
ments saccadés.  Je  fis  cette  remarque,  poursuit  Corancei, 
plus  de  quatre  ans  avant  sa  mort  ;  lorsque  je  le  trouvais  ainsi  à 
mon  arrivée,  je  m'attendais  aux  propos  les  plus  extravagants, 
et  jamais  je  n'ai  été  trompé  dans  mon  attente.  » 

Si  maintenant  nous  nous  demandons  quelle  était  la  nature 
essentielle  de  la  lésion  de  l'intelligence  chez  J.  J.  Roussean. 
nousverronsqu'elleconsistait,  non  en  une  lésion  des  sens, maïs 
en  une  lésion  du  jugement.  Esquirol,  qui  appartenait  un  peo 
à  l'école  de  Condillac,  sans  en  être  un  disciple  fervent  comme 
ion  maître  Pinel,  Esquirol  voulait  faire  dériver  tous  les  dés- 

(1)  Falrtt,  D$$  maladki  nm(al9$,  p.  202«  Paris,  iS04. 
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ordres  de  rîDte]Iigence,d*ane  lésion  primitive  de  l'attentioD; 
c'était  une  erreur.  Chez  Rousseau,  ie  jugement  seul  était 
altéré,  aussi  n'était-il  sujet  à  aucune  hallucination  ;  il  avait 
des  illusions,  entretenues  par  de  faux  jugements,  et  voilà 
tont. 

Hais  de  cette  lésion  essentielle  du  jugement  résultaient  les 
raisonnements  les  plus  étranges  et  les  actes  les  plus  extra- 
vagants, de  telle  sorte  cependant  que  ces  actions  semblaient 
parfaileroent  motivées.  Sa  sagacité,  dit  Corancez,  si  l'on  peut 
se  servir  de  cette  expression,  était  telle  qu'elle  lui  fournissait 
des  arguments  réellement  capables  de  lui  en  imposer  à  lui- 
noéme:  il  parlait  toujours  d'un  principe  faux,  mais  les  consé- 
quences qu'il  en  tirait  étaient  toutes  dans  les  règles  de  la 
plus  saine  logique,  de  sorte  qu'on  était  tout  étonné  de  le 
trouver  sur  le  même  fait  si  sage  ensemble  et  si  fou. 

Pouren  citerun  exemple,  je  pourrais  rappeler  comment  il 
a  cherché  à  justi&er  un  des  actes  les  plus  insensés,  je  devrais 
dire  les  plus  coupables  de  sa  vie;  Tabandon  de  ses  cinq 
enfants;  il  va  en  effet  nous  prouver  que  rien  n'était  plus  sage 
et  plus  louable,  il  met  successivement  ses  cinq  enfants  à  l'hA- 
pital  on  plutôt  aux  Enfants  trouvés,  et  il  appelle  cela  les  livrer 
à  réducoiion publique.  «  En  les  destinant,  ajoute-t-il,  à  devenir 
2»  ainsi  ouvriers  et  paysans,  je  crois  avoir  fait  un  acte  de 
»  citoyen  et  de  père.  Je  me  regardai  comme  un  membre  de  la 
»  république  de  Platon....  Cet  arrangement  me  parut  si  bon, 
n  ajonte-t-il,  si  censé,  si  légitime,  que  si  je  ne  m'en  vantai 
>  pas  publiquement,  ce  fut  uniquement  par  égard  pour  la 
»  mère  (1).  » 

Ainsi  Rousseau  ne  s'en  tenait  pas  seulement  à  ces  concep- 
tions extravagantes,  les  actes  les  plus  insensés  en  étaient  la 
conséquence  et  devenaient  de  plus  en  plus  fréquents.  Son 
retonr  d'Angleterre  avait  été  une  fuite  précipitée  pleine  de 
terreurs.  On  sait  qu*à  Paris  il  se  croyait  poursuivi  par  une 
ligae^  dans  laquelle  il  avait  fait  entrer,  par  un  bizarre  assem- 
blage, le  duc  de  Choiseul,  le  docteur  Tronchin,  Grimm  et 

(i)  Cbfi/'tfsfioni,  lib.  VIII. 
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persoasioii  qu'il  était  Tobjet  de  la  haioe  publique  ei)  était  U 
caractère  priaçipal  ;  elle  étai(  portée  à  ce  poiat  que  lorsqtVil 
apprit  la  mort  de  Louis  XV,  il  en  éprouva  uo  très-vif  cbagrin. 
Oo  eo  était  d^autaut  plus  étonné,  que  cet  événemept  n'avait 
excité  aucun  regret  en  France.  «Hais  nevoyez-YQOs  pas/ 
s'écriait-il.  que  la  (laine  publique  qui  se  partageait  entre  ce 
prince  et  moi  va  maintenant  se  tourner  toqt  entière  contre 
moi  et  m'accabler  seul  de  tout  son  poids!  »  De  1774  h  1778,  les 
paroi^ysmes  devinrent  plus  fréquents.  Bernardin  de  Saint- 
Pierre  étant  allé  le  voir,  comme  de  coutume^  l'avait  trouvé 
dans  un  noir  accès  et  en  avait  été  très-mal  reçu;  quelques 
jours  après,  Rousseau  lui  en  avait  témoigné  ses  regrets:  aQ^ie 
Toulc;^vous,  lui  dit-iU  il  y  a  des  jours  on  je  veux  être  seul  !  -^ 
Que  ne  mettez-vous  alors,  répondit  BernardindeSaint-Pierre, 
un  signal  k  votre  fenêtre,  comme  vous  vouliez  en  mettre  un 
avec  vos  amis  sur  les  bords  du  lac  de  Genève  (1)?» 

^6  ne  reproduirai  pas  ici  toutes  les  bizarreries,  toutes  Ie9 
extravagances  qui  ont  marqué  les  dernières  années  de  la  vie 
de  h  i.  Rousseau,  on  les  trouve  ds^AS  toutes  1^  biographies  î 
je  dirai  seulement  qu'il  était  profondénient  inalhçurett](. 
Il  en  vint  jusqu'à  essayer  de  déppsçr  sur  le  utattre  aute| 
de  f<otre-Dame  une  sorte  d'appel  contre  lappressioa  qq'ij 
voyait  partout  dirigée  contre  lui,  et  dans  des  billets  qu'il 
distribuait  lui-même  sur  la  voie  publique,  il  sollicitai^de  I4 
pitié  des  passants  Yaumône  d'un  peu  (f affection  et  dejv^ic^ 

Corancez,  qui  ne  voulait  pas  abandonner  cet  infortuné,  i^ 
vi^iis|it  le  plus  souvent  qu'il  le  pouvait  dans  les  dernières 
années;  mais  vers  le  cammencement  de  1778,  son  commerce 
élait  devenu  plus  difficile  que  jamais:  la  maladie  de  Rpussean, 
dit-il.  était  arrivée  à  sa  dernière  périqde;  il  travaillait  pioins, 
ses  ressources  étaient  devenues  très-précaires;  l'eogouetneAt 
n'avaitcependantpasdiminué  pourssf  personne,  c*é(aittoujours 
à  qui  le  visiterait  et  surtout  à  qui  le  posséderait,  à  qtii  Tappri^ 
Toiserait,  comme .oi\  disait  alors.  Les  grands  seigneurs  se  la 
disputaient.  Corancez,   coniidept  de  ses  peines  et  de  se^ 

(i)  Bernardin  de  Saint-Pierre,  Essai  sur  J.  J,  /^oummU' 
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embarras  domestiqaes,  lai  avait  offert  une  retraite  dans  le 
charmant  village  de  Sceaux ,  an  petit  logement  qu*il  tenait 
lui-même  à  loyer.  A  ce  moment,  Rousseau  était  dans  un  état 
déplorable  ;  devenu  plus  soupçonneux  et  plus  défiant  que 
jamais,  il  ne  pouvait  plus  supporter  d'autre  compagnie  que 
celle  de  Thérèse,  qui  de  son  cAté  s'attachait  à  augmenter  cet 
isolement  en  écartant  ses  meilleurs  amis,  ceux  qui  lui  étaient 
véritablement  dévoués.  Il  se  disait  donc  seul  dans  l'univers, 
ou  plutôt  au  milieu  de  ses  nombreux  ennemis  toujours  occupés 
de  sa  perte  (1).  C'était  vers  le  milieu  du  mois  de  mai  1778  ; 
Rousseau  hésitait  à  accepter  Toffre  de  Corancez,  disant  qu'il 
irait  cependant  assez  volontiers,  attendu  que  le  sol  de  Sceaux, 
propre  à  la  végétation,  lui  offrirait  peut-être  de  belles  herbo- 
risations. 

C'est  sur  ces  entrefaites  que  le  marquis  de  Girardin  fut 
introduit  près  de  Rousseau  par  le  docteur  Le  Bègue  de  Presle. 
Le  marquis  René-Louis  de  Girardin  était  vicomte  d'Erme- 
nonville, mestre  de  camp  de  dragons,  chevalier  de  Tordre 
roval  et  militaire  de  Saint-Louis.  Il  vint  loi  offrir  une  babi- 
tation  agreste,  disait-il,  et  qui  serait  tout  à  fait  de  son  goût 
dans  sa  propriété  d*Ermenonville.  Cette  proposition  sourit 
bien  plus  à  Thérèse  que  le  logement  de  Sceaux;  elle  joignit 
donc  ses  instances  à  celles  du  marquis  et  à  celles  de  Le  Bègue 
de  Presle.  Rousseau  consentit  enfin  à  faire  le  voyage  le 
20  mai,  mais  uniquement  pour  voir  les  lieux;  on  peut  dire 
qu'il  fut  littéralement  enlevé.  Ce  n'était  pas  sans  regret  que 
Rousseau  quittait  Paris,  lui  qui  était  toujours  saisi  d'une 
crainte  mortelle,  celle  qu'on  ne  voulût  s'emparer  de  sa 
personne. 

Le  Bègue  de  Presle  avoue  lui-même  que  Rousseau  ne  con- 
sentit au  voyage  d'Ermenonville  que  pour  visiter  les  lieax; 
il  n'avait  donc  commencé  aucun  déménagement  :  meobles, 
livres,  papiers,  il  avait  tout  laissé  à  Paris  ;  mais  on  lai  per- 
suada que  Thérèse,  restée  sur  les  lieux,  ferait  beaucoup  mieux 
que  lui.  Thérèse,  de  son  côté,  entrant  dans  les  vues  da  nfar* 

(1)  Corancei,  p.  A9. 
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quis^  avait  caché  le  voyage  de  Rousseau  à  tous  ses  amis; 
les  meubles  furent  en  partie  vendus,  et  le  reste  transporté 
par  elle  quelques  jours  après.  On  s'était  tellement  hâté,  que 
l'habitation  dite  agreste  n'était  pas  même  préparée,  et  qu'on 
dut  loger  Rousseau  au  second  étage  d'un  pavillon  attenant 
au  château,  et  c'est  là  qu  il  mourut  six  semaines  après.  Cet  en- 
lèvement, du  reste,  ne  dut  pas  offrir  de  grandes  difGcullés; 
Rousseau,  dit  Corancez,  en  apparence  si  difficile,  était  dans 
des  mains  étrangères  comme  un  enfant  timide  à  l'excès^  il  ne 
savait  pas  répondre  aux  objections  qu'on  lui  faisait,  il 
obéissait  (1)  ;  mais  le  lendemain  arrivaient  les  réflexions,  et 
celle  idée  fixe  de  quelque  conspiration  ourdie  contre  lui; 
or,  le  lendemain,  nous  y  voici.  Voilii  Rousseau  à  Erme- 
nonville, le  voilà,  lui  si  ombrageux,  sous  la  dépendance  d'un 
grand  seigneur  ;  Thérèse  est  au  comble  de  ses  vœux.  Le  Bègue 
de  Presic  est  tout  fier  d'avoir  réussi,  le  marquis  est  tout  glo- 
rieux de  l'avoir  emporté  sur  tant  d'autres;  mais  Rousseau,  que 
va-t-il  devenir,  que  va-t-il  faire,  queva-t-il  penser?  quel  cours 
vont  prendre  ses  sentimenls?  Si  Ton  en  croit  le  marquis  de 
Giraidin,  ce  fut  un  enchantement  perpéluel  pour  Rousseau,  un 
ravissement  dont  rien  ne  pouvait  donner  l'idée;  et  cela  dès 
le  moment  où,  descendant  de  voilure,  il  mit  le  pied  dans  cet 
asile  qai,  hélas!  devait  être  pour  lui  le  dernier  I 

Hais  laissons  parler  ce  bon  marquis  :  Il  voulait  faire 
arranger  sur-le-champ  le  petit  logement  sous  un  (oit  de 
chaume^  disait-il,  habitation  qui  devait  être  entièrement  dis- 
posée suivant  la  description  de  Yélysée  de  Clarens^  mais  le 
fait  est  qu'on  n'en  prit  aucun  souci,  c  Sitôt  que  je  le  vis  arriver^ 
»  dit  le  marquis,  je  courus  à  lui  :  —  Ahl  monsieur ,  s'écriQ- 
»  r-i/,  en  se  jetant  à  mon  col,  il  y  a  longtemps  que  mon  cœur 
»  me  faiêoii  désirer  de  venir  iciy  mes  yeux  me  font  désirer 
»  actuellement  d'y  rester  toute  ma  vie.  Puis  arrive  madame  la 
»  marquise,  et  alors  nouvelles  exclamations:  — Ak/  madame^ 
9  s'écrie  scmblablement  Rousseau,  que  pourrai-je  vous  dire  ? 
»  VOU9  voyez  mes  larmes.  »  Puis  vient  le  récit  des  journées  de 

(i)  O^.  eU.y  p.  54. 
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Aèusi^^i  toWèhe  à  Sft  dernière  tiëuré.  Qtie  s*ètait-il  donc 
passé?  Qtt'était-il  donc  survenu?  Comment  se  fait-il  qiVe 
cet  hoMM\s  tà  l^eoreux  tô\il  %,  t  faedre,  qui  là  veille  encore 
sù^oft&bîi  $û  chi^è  nature,  qù5,  le  matin  même,  iavail  été 
satner  fie  soléit  et  herboriser,  se  tt'ouvait  à  Tagonie  et  allait 
mt))àtir? 

CTétaît  l&ice  que  ne  pouvait  comprendre  le  mat*quis,  et  on  le 
conçoit.  ^rsonneUBs^était  trouvé  là  pour  lui  dire  :  Prenez 
gardie,  cet  homme  que  vous  croyez  ainsi  combler  de  bienfaits, 
dont  votes  croyez  faire  le  bonheur,  est  un  esprit  fier,  soupçon- 
neux, défiant,  ombrageux,  malade  enfin;  en  vous  emparant 
aîl^si  d^sàpersonne,  vous  l'obsédez^  vous  l'accablez  ;  vous  êtes 
hirai^eut  de  te  posséder,  et  il  est  malheureux  d'être  possédé  ; 
vofe  êtes  fier  die  l'avoir  à  votre  table,  il  est  humilié  de  s'y 
trouvtr  ;  vous  lui  envoyer  des  provisions,  vous  lui  faites  des 
cadeaux,  il  en  tst  profondément  blessé.  Vous  croyez  qu'en 
s'énlbntànt  ainsi  dans  la  solitude,  il  savoure  la  nature  :  il  fuit 
tes  hommes,  il  vous  tbit  vous-même;  vous  croyez  que,  assis  sur 
le  boH^le  Teau,  il  s'amuse  à  nourrir  les  poissons  :  il  se  creuse 
la  télé  pour  déjouer  les  prétendus  complots  de  ses  ebnemis; 
Vous  \t  T*oyez  tout  à  ses  souvenirs  de  Clarens,  de  Vevaî,  de 
Jtilîe  :  il  ne  veut  plus  même  qu'on  lui  Jîarle  de  ses  ouvrages. 
0*B  seulfe  personne  teist  enchantée  de  celle  vie,  c'est  tetle 
Tbéride  Lèvas^ur,  qui  s'est  enteudue  avec  vous  pour 
rniDeiiér  îd. 

\Jt  BègtiedePresIe,  qui  de  temps  à  autre  visitait  Rousseau, 
atlMit  pu  peut-être  ouvrir  les  yeux  du  marquis  ;  il  n'essayait 
même  pas^  il  le  laissait  dans  ces  illusions.  Mais,  à  Paris,  Le 
B^e  d«  Presie  ne  cachait  pas  la  vérité;  il  avait  trouvé 
Rousseati  tout  aussi  tourmenté,  tout  aussi  malade  qu'en  d'au- 
tres temps.  On  lit  dans  la  correspondance  de  Grimm  (juillet 
1178)  que  Le  Bègue  de  Presie,  dans  un  de  ses  voyages,  ayant 
trouvé  Rousseau  remontant  péniblement  de  sa  cave,  lui  avait 
dctoiandé  pourquoi,  à  son  âge,  il  ne  confiait  pas  ce  soin  k 
madame  Rousseau  :  ixQue  voulez-nous,  répondit  Rousseau, 
qnctndelkyvù^  elle  y  rest^  !  »  Mais  cette  Thérèse  allait  avoir 
bien  d'aattes  torts  envers  Rousseau,  j'y  reviendrai  tout  à 
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l'heure  ;  je  reprends  l'histoire  de  cet  infortuné,  pour  la  mettre 
en  opposition  avec  le  roman  du  marquis. 

Ceux  qui  connaissaient  Rousseau,  ceux  qu'il  aurait  pu 
considérer  comme  ses  vrais  amis,  étaient  pleins  d'inquiétudes 
à  son  sujet,  d'autant  plus  que,  sauf  quelques  indiscrétions  de 
Le  Bègue  de  Presie,  ils  ne  recevaient  de  lui  aucune  nou- 
velle; la  plupart  ignoraient  quel  était  même  le  lien  où  il  s'était 
retiré^  Thérèse  leur  en  avait  fait  un  mystère;  deux  ou  trois 
personnes  tout  au  plus  avaient  pu  pénétrer  jusqu'à  lui  :  un 
Genevois,  dont  le  nom  est  resté  inconnu,  très-lié  avec  la 
famille  de  M""*  de  Siaël,  et  un  jeune  chevalier  de  Halte» 
nommé  Flamanville.  Je  reviendrai  tout  à  l'heure  sur  les  con- 
fidences du  Genevois  à  M'"''  de  Staël.  Le  chevalier  de  Fla- 
manville avait  donc  pu  visiter  Rousseau  :  «  Sa  tète  travaille, 
dit-il  à  Gorancez,  il  est  en  quête  d'un  autre  asile.  nCorancez 
n'en  fut  pas  surpris,  mais  il  ne  croyait  pas  Rousseau  aussi 
profondément  désespéré.  Obsédé  et  circonvenu  de  toutes  parts 
à  Ermenonville,  poursuivi  de  craintes  continuelles,  se  défiant 
même  de  Thérèse  qui  ne  partageait  plus  ses  idées,  Rousseau 
avait  confié  au  papier  ce  qu'on  pourrait  appeler  ses  dernières 
lamentations;  il  avait  fait  une  peinture  déplorable  de  sa 
situation.  Cet  écrit,  donné  à  Flamanville,  est  daté  du  mois  de 
juin  1778;  on  l'a  imprimé  et  réimprimé  depuis  la  mort  de 
-Rousseau;  Gorancez  Ta  reproduit  dans  ses  lettres.  Rousseau  y 
demande  qu'on  lui  trouve  un  dernier  asile,  un  dernier  refuge, 
même  dans  un  hôpital  ;  et  comme  il  n'avaitpas  encore  eu  con- 
naissance de  l'odieuse  conduite  de  sa  Thérèse,  il  associe  tou- 
jours son  sort  au  sien. 

«  II  ne  nous  reste,  dit-il,  dans  les  infirmités  et  l'abandon, 
»  qu'un  seul  moyen  de  soutenir  nos  vieux  jours,  c*esl  de 
»  trouver  quelque  asile  où  nous  puissions  subsister  à  nos 
»  frais.  Du  reste,  ajoute-t-il,  de  quelque  façon  qu'on  me 
»  traite,  qu'on  me  tienne  en  clôture  formelle,  ou  en  apparente 
»  liberté,  dans  un  hôpital  ou  dans  un  désert,  avec  des  gens 
»  doux  ou  durs,  faux  ou  francs,  si  de  ceux-ci  il  en  est  encore* 
»  je  consens  à  tout,  etc.,  etc.  »  Ce  qui  suit  est  dans  le  même 
ton  ;  il  demande  le  couvert,  le  vêtement  le  plus  simple,  la 
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nourrilare  la  plus  sobre.  Et  notez,  comme  caractéristique, 
que  ce  cerveau  plus  malade  que  jamais  ne  veut  rien  devoir  à 
peTSODne  :  pour  obtenir  ce  qu*il  vient  de  demander,  il  donnera» 
dit-il^  tout  ce  qu'il  peut  avoir  d'argent,  d'effets,  de  rentes. 
Toilà  quelle  était  la  situation  morale  de  J.  J.  Rousseau  à 
Ermenonville,  voilà  quel  était  le  cours  de  ses  sentiments;  en 
d'autres  termes,  à  quel  degré  de  mélancolie  il  était  arrivé. 
Lui-même  semblait  parfois  avoir  conscience  de  cet  état  et 
comprendre  que  personne  ne  voudrait  croire  à  de  pareilles 
infortunes.  On  trouve  au  bas  de  ces  pages  une  note  conçue  en 
ces  termes  :  a  Mon  inconcevable  situation  dont  personne  n'a 
»  idée,  pas  même  ceux  qui  m'y  ont  réduit,  me  force  d'entrer 
»  dans  ces  détails,  d  Et,  en  effet,  ceux  qui  l'avaient  conduit  à 
Ermenonville  et  qui  l'y  détenaient  étaient,  qu'on  me  passe  le 
terme,  à  cent  lieues  de  croire  à  un  pareil  état  moral  ;  il  faut 
toutefois  en  excepter  sa  Thérèse,  qui  savait  parfaitement  à 
quoi  s'en  tenir;  elle  écrira  elle-même  plus  tard  à  Coran- 
cez  que  Rousseau  lui  avait  exprimé  le  désir  de  quitter 
Ermenonville  et  de  retourner  à  Paris  :  «  Peu  de  temps,  dit- 
B  elle,  après  l'arrivée  de  mon  mari  à  Ermenonville,  ce  séjour 
jB  lui  inspira  des  craintes  :  il  m'en  fit  part  pour  me  con- 
»  vaincre  de  la  nécessité  de  son  retour  à  Paris;  toutes  peu 
jo  fondées  qu'elles  me  parurent  (je  verse  des  larmes  lorsque 
»  j'y  pense),  non,  je  ne  me  pardonnerai  jamais  de  m'étre  opi- 
»  DÎàtrée  à  rester  à  Ermenonville  et  les  instances  de  M.  de 
»  6irardin,qut  s'est  plusieurs  fois  agenomllé  devant  moi  pour 
»  qoe  je  ne  consentisse  pas  k  revenir  à  Paris,  ni  la  dépense 
I»  énorme  que  notre  déplacement  nous  avait  coûtée  et  qu'il 
jp  fallait  recommencer,  n'ont  été  à  mes  yeux,  depuis  sa  mort^ 
»  que  de  faibles  excuses  (1).  » 

Tout  en  faisant  ici  la  part  de  l'hypocrisie  et  du  mensonge, 
chez  cette  femme,  il  y  a  ici  un  fait  vrai,  c'est  que  Rousseau, 
à  peine  arrivé  à  Ermenonville,  y  fut  repris  de  ses  craintes 
ordinaires  et  qu'il  voulait  revenir  à  Paris.  Que  le  marquis 
de  Girardin,  si  heureux  de  posséder  Rousseau,  ait  appris 

(4.)  LsUre  à  Coranee»,  Paris,  an  VI. 
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avec  peine  son  projet  de  revenir  k  Paris,  cela  se  con(oii,  mais 
qu'il  se  soit  plusieurs  fois  agenoailié  devant  celte  femm, 
c'est  là  une  ridicule  invention  ;  un  mensonge,  comme  les 
larmes  qu'elle  versait  en  y  songeant. 

Un  second  fait  est  encore  vrai,  c'est  qu'elle  $*eit  opmàÈréî 
à  rester  à  Ef^nenonville^  Texpression  n*est  pas  trop  forte; 
mais  elle  avait  pour  cela  un  bien  autre  motif  que  les  préten- 
dues instances  du  marquis  de  Girardin  et  la  crainte  de  nou- 
velles dépenses  ;  ce  motif,  c*est  H""^  de  Staël  qui  noua  Ta  tsit 
connaître. 

Cette  Thérèse  que  Rousseau  avait  trouvée  remplissant  les 
fonctions  d'ouvrière  dans  un  méchant  bétel  du  pays  latin, 
cette  Thérèse  dont  il  avait  fait  la  compagne  de  sa  vie,  qui, 
seule  au  monde,  disait-il,  lui  rendait  la  vie  supportable, 
celte  Thérèse  venait  de  le  trahir  indignement,  a  Peu  de 
n  temps  avant  sa  mort,  dit  M"''  de  Staël,  Rousseau  s'était 
»  aperçu  des  viles  inclinations  de  Thérèse  pour  un  homme 
»  de  Tétat  le  plus  bas;  il  parut  accablé  de  cette  découverte,  et 
tt  resta  huit  heures  de  suite  sur  le  bord  de  l'eau  dans  une  mé- 
ê  ditation  profonde.  » 

M"*  de  Staël  tenait  ces  détails  du  Genevois  dont  j'ai  parlé, 
et  qui  était  resté  en  correspondance  avec  Rousseau  jusqu'au 
dernier  moment. 

c<  Si  Ton  réunit  ces  détails,  iqoute  H»'  de  Staiil,  à  U 
n  tristesse  habituelle  de  Rousseau,  k  raccroissement  extra- 
p  ordinaire  de  ses  terreurs  et  delses  défiances^  il  n'eai  plus 
»  possible  de  douter  que  ce  grand  et  malheureux  homme 
»  n'ait  terminé  volontairement  sa  vie.  d 

Cette  révélation  eut  trop  de  retentissement  pour  renier 
sans  réponse  ;  le  fils  et  la  fille  du  marquis  de  Girardin,  le 
comte  Stanislas  et  la  comtesse  de  Vassy,  se  récrièrent  sur 
ce  qu'ils  appelaient  une  absurde  supposition,  et  ils  n'ont  pas 
craint  de  prendre  la  défense  de  Thérèse. 

«  Rousseau,  dit  la  comtesse  de  Vassy,  ne  pouvait  être  in- 
»  struit  de  l'infidélité  de  safemme,  ou  dumoim  de  toperaonsic 
»  à  laquelle  il  avait  accordé  la  grâce  d'en  porter  le  nom  »  (je 

souligne  ces  mots,  car  la  comtesse  de  Vassy  est  la  anote  qui 
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âli  mis^tierésenre  et  cette  convenance  duos  la  désignation 
do  celle  créatnre),  c  puisque  ce  n'esique  plusd'nn  an  aprèl 
»  sa  mon  qa'cilo  a  eo  dea  lorta  asset  gravés  pour  ne  ()lus 
»  pouvoir  rester  à  Ermenontille  (t)*  » 

Ainsi,  tout  se  réduit  k  une  question  de  temps  ;  Thérèse  a  été 
ohassée  d'Ermenonville,  tant  ae«  relations  avec  le  cocher  du 
marquisdeGirardln  étaient  deveoues  scandaleuses.  Et  qui  vous 
ditqne  Rousseau  n'en  avait  pas  eu  connaissance?  Aitendet, 
répond  àson  tour  le  comte  Stanislas  deGirardin,  toulcela  n*esi 
qu'illusion  de  la  part  de  M"**  de  Staél^  et  cette  illusion  Se 
sirail  dissipée,  si  M"«  de  Staël  avait  voulu  s*avouer  que 
«  Rousseau  avait  alors  soixante-six  ans»  sa  femme  plus  de 
»  soixante,  et  Thomme  de  Tétat  le  plus  bas  pour  lequel  on  lui 
»  supposait  de  viles  inclinations,  cinquante  et  tant:  or,  lors* 

•  qo*il  faut  placer  Tamour  et  la  jalousie  dans  un  pareil  cadre, 
»  on  voit  qu'il  ne  peut  nullement  leur  convenir.  > 

«  Ces  réflexions,  poursuit  le  comte  Stanislas,  n*ont  pas  été 
»  faites  sans  doute  par  M'"'  de  Staël ,  elles  eussent  été 
»  plus  que  suffisantes  pour  lui  faire  sentir  combien  était  ridi^ 
»  cale  le  motif  qn*elle  s'efforce  de  donner  à  la  mort  de  Rous^ 
u  »  Ce  qu'il  faut  croire  ici,  c'est  que  le  comte  de  Girar 
n'avait  pas  lu  lui*méme  le  récit  de  l'arrivée  de  Thérèse 
à  Ermenonville  écrit  par  son  père,  car  il  y  aurait  trouvé 
des  raisous  plus  que  suffisantes  pour  justifier  la  supposition 
de  M"*  de  Staël;  Toici  les  propres  paroles  du  marquis: 

«  Rousseau,  arrivé  à  Ermenonville  quelques  jours  avant 
9  Thérèse^  Tattendait  d'heure  en  heure.  Si  vous  eussiez  vu, 

•  dit  le  marquis»  la  joie  de  cet  homme  lorsqu'il  l'entendit 
»  arriver.  Nous  étions  k  table,  nous  nous  levâmes  afin  qu'il 
9  p&t  se  lever  lui-même  en  toute  liberté,  il  courut  au^levant 
»  d'elle,  l'embrassa  avec  la  plus  grande  effusion  de  tendresse 
»  el  de  larmes.  » 

«  Lea  sentiments  de  cet  homme  extraordinaire,  poursuit  le 
m  asarquis,  étaient  exaltés  en  tous  points  au  delà  de  ceux  des 

•  hommes  ordinaires,  il  aimait  le  genre  humain  comme  sea 

(i)  loc»  ciU^  p.  20. 
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i>  tmis,  ses  amis  comme  sa  femme,  sa  femme  comme  $a  mai^ 
»  tresse^  de  sorte  que  si  le  moindre  sentiment  chez  loi  était 
»  on  amour,  il  n'est  pas  étonnant  qoe  le  moindre  soupçon  de 
»  haine  on  de  trahison  fût  pour  loi  le  même  supplice  que  la 
9  jalousie  pour  un  amant.» 

Voilà  ce  que  le  comte  Stanislas  aurait  dû  lire  avant  de 
taxer  de  ridicule  la  supposition  de  H'*  de  Staël.  Sans  doute 
il  y  a  beaucoup  d'exagération  dans  cette  appréciation  de 
Rousseau;  il  n*était  pas  tout  amour  comme  le  croit  le  bon 
marquis,  il  fuyait  au  contraire  et  détestait  les  hommes,  il  les 
croyait  faux,  haineux^  méchants  ;  il  ne  croyait  plus  à  Tamitié, 
mais  il  avait  pour  Thérèse  rattachement  de  certains  vieillards 
d*un  esprit  d'ailleurs  distingué,  supérieur  même,  pour  des 
femmes  indignes  d'eux.  Mais  deux  choses  résultent  des  aveux 
de  la  famille  de  Girardin,  c'est  que  Rousseau  ne  pouvait  se 
passer  de  Thérèse,  qu'il  luiétait  profondément  attaché;  d'autre 
part,  qu'en  effet  cette  femme  avait  des  relations  avec  un  la- 
quais, et  que  Rousseau  en  avait  eu  connaissance.  Voilà  ce  qui 
ressort  de  tous  les  témoignages  contemporains.  Nais  main- 
tenant qu'au  roman  sentimental  du  marquis  de  Girardin  nous 
avons  substitué  l'histoire,  nous  arrivons  à  cette  fatale  journée 
du  2  juillet  1778,  fatale,  dis-je>  et  tout  à  fait  imprévue  dans  la 
famille  du  marquis  de  Girardin. 

11  faut  faire  deux  parts  dans  le  récit  des  incidents  de  cette 
funeste  journée  ;  nous  aurons  d'abord  à  mentionner  ce  qui  s'est 
passé  devant  témoins,  alors  que  Rousseau  était  encore  acces- 
sible, et  àdfre  ensuite  ce  qui  a  pu  se  passer,  ou  si  l'on  veut  ce 
qui  a  dû  se  passer  lorsque  Rousseau  n'eut  plus  d'autre  témoin 
que  Thérèse.  Chacun  est  à  peu  près  d'accord  sur  les  premiers 
faits:  Le  mercredi  2  juillet,  dit  le  marquis,  a  Rousseau  se  leva 
»  comme  à  son  ordinaire,  alla  se  promener  au  soleil  levant  et 
»  revint  prendre  son  café  avec  sa  femme  (1)».  Suivant  Corancex, 
Rousseau  alla  herboriser  dans  sa  promenade  du  matin,  et  il 
en  avait  rapporté  des  plantes  qu'il  avait  préparées  et  infusées 
dans  la  tasse  de  café  qu'il  avait  prise,  il  n'ajoute  pas  avec  sa 

(1)  Loc.  cU.^  p.  àZ» 


F.  DOBOIS.  —  SUR  LB  6SNBB  DB  MOBT  DB  J.  J;  BOUSSBAU.  613 

femme.  Corancez,  que  le  marquis  avait  toujours  accompagné, 
neteBatI  pas  ces  détails  des  gens  de  la  maison,  mais  son 
beao-përe  les  avait  appris  sur  les  lieux,  le  jour  même  de  la 
mort  de  Rousseau. 

Moins  réservée  que  son  mari,  la  marquise  de  Girardin 
raconta  à  Corancez,  «  qireffrayée  de  la  situation  de  Rousseau, 
B  elle  8*étai  t  présentée  chez  loi  et  y  était  entrée.  —  Que  venez- 
o  vous  faire  ici,  lui  diiKous^Q^u^  votre  sensibilité  doit-elle  être 
»  à  f  épreuve  (Tune  scène  pareille  et  de  la  catastrophe  qui  doit 
]>  la  terminer?  11  la  conjura  de  le  laisser  seul  et  de  se  retirer. 
»Elle  sortit  en  effet;  à  peine  avait-elle  le  pied  hors  de  la 
B  chambre  qu'elle  enbendit  fermer  les  verrous,  ce  qui  Tem- 
»  pécha,  dit-elle,  de  s*y  représenter  (1).»  Il  est  évident  que 
tout  le  suicide  est  là.  Rousseau  va  mettre  fin  k  ses  jours,  et 
ne  veut  pas  être  troublé.  Qu'on  me  cite  à  moi,  médecin,  une 
maladie  qui  se  dénonce  ainsi,  qui  débute  par  de  semblables 
sympt6mes;  une  maladie  telle,  que  le  patient  sait  qu'il  va 
mourir,  qui  ne  réclame  aucun  secours,  et  qui  ne  veut  d'autre 
témoin  que  sa  ménagère,  parce  qu'il  ne  peut  s*en  débar- 
rasser. 

Le  marquis  ne  fait  aucune  difficulté  d'avouer  qnesafemme  ' 
s'empressa,  en  effet,  vers  neuf  heures  du  matin,  d'aller 
tron ver  Rousseau  qu'on  disait  très*souffrant,  et  qu'elle  fut  tout 
aossitAt  congédiée  ;  il  varie  seulement  sur  les  termes  :  Rous* 
seao  aorait  dit  à  la  marquise  :  «Vous  m'obligeriez,  madame, 
et  pour  vous  et  pour  moi,  si  vous  vouliez  vous  retirer.  » 

Ifaintenant  quel  les  étaient  les  souffrances  accusées  par  Roos< 
seao,  quels  étaient  les  symptômes  de  cette  étrange  maladie, 
qoi  fait  que  les  patients,  sachant  qu'ils  vont  mourir,  ne  ré- 
dament  aucun  secours,  ne  veulent  appeler  aucun  médecin? 
Rousseau,  si  Ton  en  croit  Thérèse  dans  sa  première  version, 
assis  sur  une  chaise  de  paille  et  le  coude  appuyé  sur  une 
commode,  se  plaignait  d'une  grande  anxiété  et  de  douleurs 
4le  coliques  (2).  Le  comte  Stanislas  et  la  comtesse  de  Vassy 

(1)  Op.  cit.,  p.  61  et  62. 

(2)  Lettre  du  marquit,  àZ. 


,M donnem  aucoQ  détail  k  ce  sujet;  la  eomteue  tTeenU 
nort  de  Roimeaa  touchante,  belle  et  aublime  s  libre  à  dl»  ; 
mais  elle  commet  une  erreur  lorsqu'elle  dit  que  Rouoein,  m 
prises  avec  la  douleur,  reçui  avec  reconnmmtmee  la  ttm 
fM'on  lui  rendit  Le  fait  est  qu'il  ne  voulut  recevoir  aneon 
soin. 

Le  Bègue  de  Preale,  le  mMecin  du  ebftteau,  aarait  po« 
à  raison  de  sa  compétence,  nous  dire  de  qoelie  Bilore 
étaient  les  symptémes  accusés  par  Rousseau,  les  traduire  en 
signes,  prouver  enfin  qu'ils  appartenaient  k  une  maladie 
spontanée  et  qn*oo  ne  pouvait  les  rattacher  à  un  suicide;  i) 
se  tait  sur  ce  point,  il  reste  dans  le  vague,  il  se  borne  à  dhe 
qu'il  8*est assuré  par  Texamen  «le plus  scrupuleux»,  delooies 
les  circonstances  qui  ont  accompagné^  précédé  ou  suivi  h 
nort  de  Rousseau,  qu'elle  a  été  naturelle  et  non  proveqtés. 
Mats  c'étaient  ces  ciroonstaoces  qu'il  MIait  faire  connetiie 
aln  de  nous  mettre  en  mesure  de  juger  par  nous^nêmeft 
si  en  effet  ces  ciroonstanœa  excluaient  ou  non  la  suppoiitieB 
du  suicide  ;  et  c'est  là  ce  que  n'a  pas  fait  Le  Bègue  de  Presle. 

Hais  nous  n*en  sommes  encore  qu'au  moment  où  Rousseau 
fient  de  s'enfermer  aveo  Thérèse;  maintenant  il  n'y  aura  plus 
d'autres  témoins  que  cette  femme,  et  lorsque  le  marqeis 
pénétrera  dans  cet  intérieur,  Rousseau  sera  mort,  et  Ton  ea 
sera  réduit  à  acoepter  tout  ce  que  Thérèse  voudra  bien  dire. 
Or,  suivant  elle,  il  se  serait  passé  bien  des  choses  dans  cette 
dernière  heure;  elle  en  a  donné  deux  versions  que  neoi 
allons  faire  connaître, 

La  première,  immédiatemeni  après  la  enlastrephe,  était 
verbale  ;  on  la  trouve  longuement  rapportée  par  le  marquis 
de  Girardin  dans  sa  lettre  à  la  comtesse  Sophie  ;  la  seeeMie 
se  trouve  coosigeée  dans  la  lettre  à  Corancea. 

La  relation  verbale  a  fourni  au  bon  marquis  la  malièra 
d'un  nouveau  roman  :  il  s'est  de  nouveau  laissé  aller  à  ces 
élans  de  sensibilité,  à  ces  atleudrissements  qui  orneni  U 
première  partie  de  sa  relation;  il  croit  toot>  il  adopte  loot, 
jusqu'aux  choses  les  plus  invraisemblables |  ei  aute^  qu'ils 
dft  pour  cela  soigner  son  style,  car  il  ne  s'agit  rien  vmas  qot 
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4e  teire  parler  Rousseau,  de  lui  Faire  tenir  d'éloquents  dis- 
eoors  qui,  passant  par  la  bouche  de  Thérèse,  ont  dû  néces- 
sairement être  retouchés.  Ceux  qui  ont  lu  les  Confessions  de 
Rousseau  savent  que  cette  Thérèse  n'avait  aucune  espèce 
d'instmotion  ;  voici  les  propres  paroles  de  Rousseau  :  a  Je 
a  voulus  former  son  esprit,  dit-il,  je  perdis  ma  peine  ;  je  ne 
■  rougis  point  d'avouer  qu'elle  n'a  jamais  bien  appris  à  lire... 

•  J'avais  vis-à-vis  de  mes  fenêtres  un  cadran  sur  lequel  je 
»  m'eflbrçais  durant  plus  d'un  mois  à  lui  faire  connaître  les 
9  beores,  à  peine  les  connaît-elle  encore  à  présent;  elle  n*a 
»  jamais  pu  suivre  l'ordre  des  douze  mois  de  l'année,  et  elle 
9  ne  connaît  pas  un  seul  chiffre  (!)..•  On  peut  dès  lors  ju^er 
de  la  part  qu'a  dû  prendre  le  marquis  dans  le  récit  emprunté 
à  Thérèse. 

Une  fois  seul  avec  sa  femme,  Rousseau  lui  aurait  dit: 
m  Mas  coliques  sont  bien  vives,  mais  je  vous  prie,  ma  chère 
9  amie,  d'ouvrir  les  fenêtres,  que  je  vole  encore  une  fois  la 
B  verdure.  Comme  elle  est  belle  I  —  A  quoi  Thérèse  aurait 
»  répondu  :  — Mon  bon  ami,  pourquoi  me  dites-vous  cela?  — 
»Ma  chère  femme,  aurait  répliqué  Rousseau,  j'ai  toujours 
»  demandé  à  Dieu  de  mourir  sans  maladie  et  sans  médecin, 
9  et  que  vous  puissiez  me  fermer  les  yeux  ;  mes  vœux  vont  être 
w  exaucés.  Puis  il  aurait  demandé  pardon  à  Thérèse  des 

•  ehagrins  qu'il  avait  pu  lui  causer,  etc.  » 

Mais  voici  un  passage  bien  plus  curieux  ;  et  pour  le  coup, 
eeei  sort  de  la  fabrique  de  Thérèse.  Rousseau  aurait  repris  : 
«Voua  remercierez  bien  M.  et  M"***  de  Girardin  de  ma 
»  part  ;  je  voua  laisse  entre  leurs  mains,  et  je  compte  assez 

•  sur  leur  amitié  pour  emporter  avec  moi  la  douce  certitude 
»  qu'ils  voudront  bien  vous  servir  de  père  et  de  mère.  »  La 
paavre  enfant  n'avait  que  soixante  ans  1  Nous  n'avons  qu'une 
seule  chose  à  noter  au  milieu  de  cette  phraséologie,  c'est  que 
les  douleurs  de  Rousseau  augmentaient^  qu'il  se  plaignait  de 
pieûiemerUs  aigus  dans  la  poitrine  et  de  violentes  secousses  dans 
btfite.  On  ne  trouve  pas  autre  chose  dans  le  récit  des  aeei- 

|i)  Ca»/taUMt,  putia  n,  liv.  vn. 
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dents  qui  allaient  se  terminer  si  rapidement  par  la  mort. 
Thérèse  n  a  que  de  beaux  discours  à  rapporter;  elle  fait  donc 
de  nouveau  parler  Rousseau,  mais  aidée,  bien  entendu,  de  la 
plume  du  marquis. 

«Voyez,  disait  Rousseau,  comme  le  ciel  est  pur,  en  le  mon- 
»  trant  à  Thérèse  avec  un  transport  qui  rassemblait  tonte 
»  Ténergie  de  son  âme,  il  n*y  a  pas  un  seul  nuage  :  ne  voyez- 
»  vous  pas  que  la  porte  m'en  est  ouverte  et  que  Dieu  m'attende 

Et  puis,  toujours  suivant  Thérèse,  juste  an  moment  ob 
Rousseau  voyait  la  porte  du  ciel  ouverte,  il  tombe  snr  la  tèle 
sans  parole,  sans  mouvement  :  il  était  mort  I 

Arrive  alors  une  péroraison  du  marquis  :  a  Hélas  !  s'écrie- 
»  t-il,  celte  mort  si  douce  pour  lui  et  si  fatale  pour  noos,  cette 
>  perte  irréparable  était  consommée,  et  si  son  exemple  m*a 
»  appris  à  mourir,  il  ne  m'a  pas  appris  à  me  consoler  de  sa 
»  mort  !  »  Et  voilà  ce  qu'on  est  venu  nous  donner  comoie 
prouvant  sans  réplique  que  Rousseau  était  mort  d'une  apo* 
plexie  séreuse  I 

Mais  cette  Thérèse  qui  voulait  se  faire  adopter  par  M.  el 
M"^  de  Girardin^  celte  amante  du  cocher  Montretout,  qai 
finit  peu  de  mois  après  par  se  faire  chasser,  cette  Thérèse  va 
nous  donner  une  tout  autre  version  dans  sa  lettre  à  CoranccL 

Voyons  si  nous  pourrons  y  recueillir  quelques  faits  propres 
à  nous  éclairer  sur  la  nature  de  la  mort  de  J.  J.  Ronsseaa. 
Nous  n'avons  eu  à  noter,  dans  le  récit  de  M.  deGirardin,qiie 
des  coliques  violentes,  des  picotements  de  poitrine,  des 
secousses  dans  la  léte  et  puis  nue  cbutesur  le  front;  cette  fois, 
Thérèse  n'aura  plus  de  beaux  discours  à  rapporter,  il  n'y  a  plus 
d'attendrissement  de  part  et  d'autre,  plus  de  recommandations 
pour  H.  de  Girardin,  plus  même  d'admiration  pour  la  verdure, 
pour  le  ciel  bleu;  il  y  a  un  récit  bref,  simple,  allant  droit  aa 
but  et  ne  visant  pas  à  produire  de  Tefiet. 

Le  voici  tout  entier  : 

«  A  mon  retour  (elle  venait  de  payer  un  serrurier  qui  avait 
»  aidé  au  déménagement  de  Rousseau},  j'entendis  les  cris 
»  plaintifs  de  mon  mari,  j'entrai  précipitamment  :  il  était 
9  couché  sur  le  carreau.  J'appelai  du  secours;  il  médit  de 
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rt  me  contenir,  qu'il  n'avaitbesoin  de  personne  puisque  j^étais 
»  revenue;  il  me  dit  encore  de  fermer  la  porte  etd'onvrirles 
«fenêtres,  ce  que  j'ai  fait.  Ensuite  j'aidai  mon  mari  de  toutes 
»  mes  forces  à  se  mettre  sur  son  lit,  je  lui  fis  prendre  de  Tean 
»  des  Carmes,  lui-même  versa  les  gouttes  ;  je  lui  proposai  un 
»  lavement,  il  le  refusa;  j'insistai,  il  consentit  à  le  prendre. 
»  Je  le  lui  donnai  le  mieux  que  je  pus,  mais  pour  le  rendre  il 
0  descendit  lui-même,  et  sans  mon  aide  du  lit,  il  alla  se  placer 
»  sur  la  garderobe.  J'allai  à  lui  en  lui  tenant  les  mains,  il 
x>  rendit  le  remède,  et  au  moment  où  je  le  croyais  bien  sou- 
9  lagé,  il  tomba  le  visage  contre  terre.  Je  jetai  des  cris  perçants, 
»  ajoute  Thérèse,  la  porte  était  fermée;  mais  M.  de  Girardin, 
3»  qui  avait  nne  clef,  entra  :  j'étais  couverte  du  sang  qui  coulait 
9  du  front  de  mon  mari  (1).  » 

Est-ce  bien  à  ses  cris,  à  ses  cris  seulement  que  le  marquis 
et  la  marquise  accoururent;  n'est-ce  pas  aussi  au  bruit  d'une 
détonation  ? 

L'opinion  detout  le  pays,  lors  de  l'arrivée  deCorancez,  c'est- 
à-dire  le  lendemain  de  la  mort,  était  que  Rousseau  avait  mis 
fin  k  ses  douleurs  pjir  un  coup  de  pistolet.  «  En  arrivant  à 
»  Lonvres,  dit  Corancez  (1),  dernière  poste  jusqu'à  Erme- 
i»  nonville,  le  mattre  de  poste  se  présenta  à  notre  voiture,  il 
»  s'appelait  Payen.  Il  nous  dit  qu'il  présumait  notre  voyage 
»  occasionné  par  le  malheureux  événement  de  la  mort  de 
B  M.  Rousseau,  puis  il  ajouta  d'un  ton  pénétré  :  —  Qui  l'eût  cru 
»  que  M.  Rousseau  se  fût  ainsi  détruit  lui-même  I  Nos  oreilles 
»  forent  étonnées  de  cette  nouvelle,  nous  lui  demandâmes  de 
iqnd  moyen  il  s'était  servi.  — D'un  coup  de  pistolet,  nous 
0  dit-il.  » 

Nous  reviendrons  tout  à  l'heure  sur  cette  explication  d'un 
suicide  qui  aurait  été  commencé  par  un  empoisonnement  et 
terminé  par  un  coup  de  pistolet.  Noos  savons  ce  qui  s*est 
passé  tant  que  Rousseau  a  été  accessible;  mais  dans  cette 
heore  de  réclusion  volontaire  avec  Thérèse,  qu'est-il  réelle- 

(1)  Loc.  cH.,  p.  76  cl  77, 
(1)  loe,  ct(.«  p.  59. 


nieiii  arrivé  ?  Gomment  la  mort  estrella  oortoBoe?  Roqmimi 
Oit  en  proie  à  de  vives  dooleors,  des  coliques  atroces  lai  arr»- 
cbent  des  cris  •  il  s'enferme  avec  une  femme  qui  vient  de 
metire  le  comble  à  ses  infortunes.  Celle-ci,  au  bout  d'une  henrs 
environ»  pousse  des  cris  ;  on  accourt,  et  on  la  trouve  couverte 
du  sang  de  son  mari.  D'où  vient  ce  sang^  d'une  blessure  que 
Rousseau  porte  au  front?  Comment  s'est-il  ainsi  blessé? 
Thérèse  raconte  an  marquis  qu'il  est  tombé  sur  la  tète,  après 
avoir  prononcé  un  discours  très-religieux  et  trèa-louchaat; 
mais  plus  tard  elle  écrit  k  Corancez  que  Rousseau  est  tombé 
do  sa  garderobe  après  avoir  rendu  un  lavement,  et  cela  sans 
prononcer  one  parole. 

Désireux  de  conserver  à  la  postérité  les  traits  de  Rousseau, 
le  marquis  de  Girardin  avait  fait  venir  de  Paria  le  oélèhre 
sculpteur  Houdon.  Le  moulage  parut  très-ressemblaiiU  le 
marquis  n'eu  dit  pas  davantage.  Mais  Corancez  raconte  qu'a- 
près avoir  fait  cette  opération,  Houdon  lui  parla  de  ealle 
blewire  qu'on  attribuait  à  une  chute*  Houdon  loi  dit  qu'elle 
consistait  en  un  trou  $%  profond,  que  lui,  sculpteur,  aoaiï  M 
mnhorra$$é  pour  en  remplir  le  vide  (i). 

On  comprend  la  portée  de  ces  révélations;  mais  ce  n'est  pas 
tout,  il  nous  reste  maintenant  h  faire  connaUre  les  doux 
pièces  les  plus  importantes  de  ce  procès,  puisqu'elles  ésMieai 
des  hommes  de  l'art,  et  qu'on  a  les  toujours  donaéea  comme 
des  aeten  officiels. 

Lorsqu'il  s'agit  en  médecine  de  déterminer  II  qielie  um^ 
ladie  un  sujet  a  succombé,  il  y  a  deux  sortes  de  renseigne* 
ments  ^  recueillir  :  les  premiers  ne  sont  autres  que  Itê  ayin* 
ptémes  observés  pendant  la  vie,  les  seconds  consistent  dans 
les  altérations  organiques  constatées  sur  le  cadavre  ;  on  vint 
de  voir  que  nous  avons  eu  très-peu  de  détails  sur  les  j^joh» 
ptémes,  sur  les  souffrances  accusées  par  Rousseau  ;  s«n»^ 
nous  mieux  renseignés  sur  les  lé.'^ions  organiques  observera 
après  la  mort  ?  c'est  ce  que  nous  allons  voir. 

La  première  pièce,  nous  pouvons  le  dire  dès  à  présent,  nous 

(1)  Corances,  Note  ntr  la  lettre  de  Thérète^  p.  80. 
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apprendra  peu  de  chose  k  ce  sujet,  c*e8t  un  simple  procès* 
verbal  dressé  par  les  chirurgiens  de  la  localité  après  la  morl 
de  Roasseau,  extrait  des  minutes  da  greffe  du  bailliage  el 
vicomte  d'Ermenonville. 

Voici  en  quels  termes  est  con^ u  ce  procès*verbal  : 

tt  L'an  mil  sept  cent  soixante*dix*huit,  le  mercredi  8  joiU 
9  let,  heore  de  relevée* 

»  Nous,  Lauû  Blondel^  lieutenant  du  bailliage  et  vicomte 
n  d*ErmenoQville,  sur  le  réquisitoire  du  procureur  Qsoal 
»  do  bailliage,  à  nous  judiciairement  fait  à  l'instant  qu'il  a 
»  apprit  que  le  jour  d'hier,  environ  les  dix  heures  du  matin, 
»  M.  J.  J.  Rousseau»  citoyen  de  Genève,  Agéd'en  viron  loixante- 
»  huit  ans,  demeurant  en  ce  lieu  d'Krmeoonville  depuis  en^ 
»  viron  six  semaines  avec  demoiselle  Thérèse  Levassevr, 
»  son  épouse,  est  tombé  dam  une  apoplexie  seret«ie;  qu'il  a  été 
•  gardé  exactement  jusqu'à  ce  jour  et  heure,  et  que  maigri 
m  l^  mn$  et  les  secours  qu'on  lui  a  procurés,  il  est  mort  réelle^ 
»  ment  ;  que  comme  cette  mort  est  surprenante,  il  requiert  qu'il 
«  noas  plaise  wn»  transporter ,  assisté  da  loi  procureur 
n  fiscal  et  de  Jean  I^audru,  sergent  eu  cett^  juridictiouj  eu 
1»  la  demeure  dudit  sieur  Rousseau,  étant  detns  un  appeart^^ 
n  ment  au  second,  dans  un  pavillon  du  château^  en  entrant  à 
^  main  droite^  pour  y  oonstater,  autant  qu'il  sera  possible  le 
9  genre  de  mort  dudit  sieur  Rousseau,  k  l'elTet  de  quoi  il  fit 
»  comparoir  devant  nous  les  personnes  des  sieurs  Giixia 
»  Casiuir  CaRKu,  maître  chirurgien,  demeurant  en  ce  lieu, 
9  et  SiMOff  BouvBT,  mettre  chirurgien  demeurant  k  Monta* 
>  gny.  E)n  eonséqueuca  dudit  réquisitoire,  sommes  trans» 
»  portés  en  la  demeure  dudit  sieur  Rousseau,  accompagné! 
»  dudit  procureur  fiscal,  dudit  Landru,  sergent,  desdila 
»  sieurs  Chenu  et  Boovbt;  où  étant*  avons  trouvé  ladite  dame 
»  veuve  KoussBAts  et  laquelle  nous  a  montré  le  eorpa  mort 
»  dudit  sieur  son  mari  ;  après  quoi  nous  avons  desdits sieurf 
s  Cbbno  et  BoovBT  reçu  le  serment,  pris  au  cas  requis  et 
9  accoutumé,  sous  lequel  ils  ont  juré  et  promis  de  bien  al 
»  fidèlement  se  comporter  en  la  visite  dont  il  s'agit. 

»  Ce  fait,  iasdits  sieurs  Chenu  et  Bouvet,  experts,  que  umi 
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1»  nommoDs  de  noire  office,  ont  à  Tinslant  Tait  la  visite  du 
»  corps  dudit  sieur  Rousseau,  et  après  l*aYoir  vu  et  examine 
»  dans  toutes  les  parties  de  son  corps,  nous  ont  tous  deux 
^  rapporté  d*une  commune  voix  que  ledit  sieur  Rousseau  est 
»  mort  d*une  apoplexie  séreuse,  ce  qu'ils  ont  affirmé  véritable 
»  et  déclaré  en  leur  âme  et  conscience. 

»  Donc  et  de  tout  ce  que  dessus,  nous  avons  fait  et  dressé 
»  le  présent  procès-verbal  pour  servir  et  valoir  ce  que  de 
»  raison,  et  ont,  le  dit  procureur  fiscal,  ledit  Landru,  lesdits 
»  sieurs  Chenu  et  Bouvet,  signé  avec  nous  et  notre  greffier. 
»  Ainsi  signé  à  la  minute  : 

»  G.  Bimont,  Landru,  Chenu,  Simon  Bouvet,  N.  Harlet 
»  et  Blondel,  avec  paraphe.  » 

C*est  là  le  premier  de  ces  actes  dits  officiels,  qn  on  n'a  guère 
fait  que  mentionner,  et  avec  lesquels  on  a  cru  fermer  la 
bouche  à  tous  ceux  qui  ne  voulaient  pas  admettre  une  mort 
naturelle.  Ce  premier  acte  est  réellement  légal,  il  est  régulier 
dans  les  formes.  C*est  le  procureur  fiscal  du  bailliage  et  vi- 
comte d'Ermenonville  qui  requiert  le  lieutenant  dudit  bail- 
liage ;  c  est  celui-ci  qui,  de  son  office,  nomme  experts  deux 
chirurgiens  de  la  localité,  et  tous  ont  signé  ledit  procès- 
verbal  pour  servir  et  valoir  ce  que  de  raison. 

Voilà  qui  est,  je  le  répète,  dans  les  formes  ;  mais  nous  allons 
voir  que  cet  acte  n'a  aucune  espèce  de  valeur  scientifique,  que 
de  nos  jours  il  serait  considéré  comme  nul  et  non  avenu, 

On  se  demande  d'abord  comment  le  procureur  fiscal  a 
appris^  avant  même  de  requérir  son  lieutenant,  que  le  sîeor 
Rousseau  est  tombé  dans  une  apoplexie  séreuse.  Qui  a  pu  lui 
dire  cela?  qui  a  pu  porter  ce  diagnostic?  C'était  donc  déjà 
une  chose  établie,  reconnue  dans  le  pays,  et  cela  étant,  pour- 
quoi dire  que  cette  mort  est  surprenante? 

Hais  tout  cela  n'est  rien  encore.  Voilà  deux  chirurgiens 
appelés  pour  constater  le  genre  de  mort  de  Rousseau, 
que  font-ils?  ils  déclarent  d*une  wix  commune  que  ledit 
sieur  Rousseau  est  mort  d'une  apoplexie  séreuse,  et  cela 
sans  avoir  ouvert  le  corps,  sans  avoir  examiné  aucun  des  or« 
ganes  intérieurs  !  Il  leur  a  suffi  d'examiner  le  corps  à  Texlé- 
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rieur  dans  toutes  ses  parties,  et  ce  coup  d^œil  leur  a  suffi, 
je  le  répète,  pour  constater  qu*en  effet  Rousseau  est  mort 
d*uDe  apoplexie  séreuse  I  Et  notez  qu'ils  ne  disent  pas  un 
mot  de  la  blessure  à  la  tète*  de  ce  trou  que  le  sculpteur  Hou- 
don  avait  eu  tant  de  difficultés  à  remplir;  ajoutez  ensuite 
qo*on  avance  en  même  temps  des  choses  absolument  fausses, 
que  Rousseau  par  exemple,  a  été  Tobjet  de  soins  et  de  secours 
jusqu'au  dernier  moment.  Je  le  répète,  quel  est  le  médecin, 
quel  est  le  chirurgien  qui  oserait  aujourd'hui  signer  une 
pareille  pièce?  Quel  est  celui  qui  se  ferait  fort  de  reconnaître, 
sans  ouvrir  le  corps,  Texistence  d'une  apoplexie  séreuse? 
Il  est  évident  qu*on  ne  peut  tenir  aucun  compte  de  cette 
pièce;  c'est  un  monument  d'ignorance  ou  de  complaisance, 
et  il  est  à  présumer  que  le  marquis  de  Girardin  lui-même 
a  fini  par  comprendre  qu'en  réalité  cette  pièce  n'avait  aucune 
valeur,  car  le  jour  même,  à  six  heures  du  soir,  de  son  autorité 
privée,  il  va  convoquer  une  nouvelle  réunion  de  chirurgiens 
et  de  médecins  à  l'effet  de  procéder  à  l'ouverture  du  corps  de 
Rousseau.  De  là  cette  seconde  pièce  ayant.'poor  titre  : 

Rapport  de  M.  Casierès,  chirurgien  à  Sentis^  de  f  ouverture 

du  corps  de  J.  J.  Rousseau, 

a  Je  soussigné,  Casterès,  lieutenant  de  U.  le  premier  chi- 
»  rurgien  de  Senlis,  ayant  été  appelé  au  château  d'Erme- 
»  nonville,  ce  jonrd'hui,  trois  juillet  mil  sept  cent  soixante- 
»  dix-huit^  et  requis  de  faire  l'ouverture  du  corps  de  M.  J.  J. 
»  Rousseau,  de  Genève,  décédé  le  jour  précédent,  audit  lieu, 
»  vers  onze  heures  du  matin,  après  environ  une  heure  de 
J»  douleurs  de  dos^  de  poitrine  et  de  tête^  lequel  avait  reccom- 
9  mandé,  tant  danscette  attaque  que  dans  une  précédente  ma- 
»  ladie,  qu  on  ouvrit  son  corps  après  sa  mort  pour  découvrir, 
»  s'il  était  possible,  les  causes  de  plusieurs  maux  et  incom- 
»  raodités  auxquels  il  avait  été  sujet  en  différents  temps  de 
»  sa  vie,  et  dont  on  n'avait  pas  pu  assurer  alors  le  si^e  ni 
>  la  nature. 

>  J'ai  ledit  jour,  k  six  heures  du  soir,  procédé  à  ladite 
n  daverturc  et  recherché,  avec  l'aide  de  mes  confrères  soussi- 
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»  goés  :  Gilles,  Casiinir  Chenu,  chinirgieii  à  ErmenotivHIe, 
»  6(  Simon  Booret,  chirurgien  k  Moniagny,  ei  en  présence  de 
9  MM.  Achille^  Guiil&ame,  Le  Bègue  de  Presie,  écnyer^  mé^ 
»  deein  de  la  Fsuiulté  de  Paris  et  censeur  royal,  et  Bruslé  de 
»  Villeron»  médecin  à  Senlis. 

»  L'eumen  des  parties  extérieures  dn  corps  nous  a  fait  voir 
a  un  bandage  qui  indiquait  que  H.  Rousseau  avait  deux 
»  hernies  inguinales  peu  considérables  dont  nous  parierons 
»  ci-après  ;  tout  le  reste  du  corps  ne  présentait  rien  contre 
»  nature,  ni  taches,  ni  boutons,  ni  dartres,  ni  blessures^  si 
a  ce  n*est  une  légère  déchirure  au  front  occasionnée  par  la 
a  chute  du  défunt  sur  le  carreau  de  sa  chambre,  au  moment 
»  oh  il  fut  frappé  de  mort. 

»  L'ouverture  de  la  poitrine  nous  en  a  fait  voir  les  parties 
a  internes  très-saines,  le  volume^  la  consistance  et  la  couleur, 
a  tant  de  leur  surface  que  de  Tintérieur,  étant  trës-na* 
■  turelles. 

»  En  procédant  à  Texamen  des  parties  internes  du  bas^ 
jf  ventre^  nous  avons  cherché  avec  attention  à  découvrir  la 
»  cause  des  douleurs  de  reins  et  difficultés  d'uriner  qn  on 
a  nous  a  dit  que  H.  Rousseau  avait  éprouvées  en  différents 
»  temps  de  sa  vie,etqui  se  renouvelaient  quelquefois  lorsqu'il 
»  était  longtemps  dans  une  voiture  rude  ;  mais  nous  n'avons 
»  pu  trouver  ni  dans  les  reins,  ni  dans  la  vessie,  les  uretères 
»  et  l'urèthre,  non  plus  que  dans  les  organes  et  canaux  aémi* 
»  naux,  aucune  partie,  aucun  point  qui  f&t  maladif  on  contre 
»  nature  ;  le  volume,  la  capacité,  la  consistance,  la  couleur 
a  de  toutes  les  parties  internes  do  bas-ventre  étaient  pariai- 
>  tement  saines  et  n'avaient  point  la  mauvaise  odeur  qu'elles 
»  exhalent  d'ordinaire  dans  on  temps  aussi  chaud,  au  bout 
»  de  plus  de  trente  heures  de  mort.  L'estomac  ne  contenail 
a  que  du  café  au  lait  que  M.  Rousseau  avait  pris  snivanl  sa 
a  coutume  pour  son  déjeuner,  vers  sept  heures,  avec  sa 
A  femme.  Les  perlions  des  intestins  qui  avaient  formé  les 
»  hernies  ne  portaient  aucun  signe  qu'il  y  ait  eu  ni  inflam- 
»  mation,  ni  étranglement. 

»  Ainsi,  il  y  a  lien  de  croire  qne  leadonleors  dans  la  légion 
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»  de  la  vessie  et  les  difiicaltés  d'ariner,  que  M»  Rousseau 
»  Bfait  éprouvées  ea  différeais  temps,  surtout  dans  la  pre^ 
1  mière  moitié  de  sa  vie»  venaient  d'un  état  spasmodique 
«  des  parties  voisines  du  col  de  la  vessie,  ou  du  col  méme> 

•  ou  d  une  augmentation  de  volume  de  la  prostate,  maux  qui 
)>  se  sont  dissipés  en  même  temps  que  le  corps  se  sera  affaibli 
»  et  maigri  en  vieillissant. 

9  Quant  aux  coliques  auxquelles  H.  Rousieatt  a  été  sujet 
»  depuis  environ  r&ge  de  cinquante  ans,  et  qui  n*étàient  Ai 
»  trop  longues  ni  trop  vives,  elles  dépendaient,  selon  toute 
9  apparence,  des  hernies  inguinales. 

A  L  ouverture  de  la  tète  et  l'examen  des  parties  renfer*^ 
9  mées  dans  le  crâne  nous  ont  fait  voir  une  quantité  trk- 
»  €9niidérable  (plus  de  huit  pouces)  de  sérosité  épanchée 
»  entre  la  substance  du  cerveau  et  les  membranes  qui  la 
»  recouvrent. 

»  Ne  peut-on  pas,  avec  beaucoup  de  vraisemblance,  atiri- 
»  buer  la  mort  de  M.  Rousseau  à  la  pression  de  celte  sérosité, 
»  k  son  inGltration  dans  les  enveloppes^  ou  à  la  substance 

•  de  tout  le  système  nerveux?  du  moins  il  est  certain  que  Ton 
»  n'a  point  trouvé  d'autres  causes  apparentes  de  mort  dans  le 
»  cadavre  d'un  grand  nombre  de  sujets  péris  aussi  prompte-- 
a  ment.  Ce  qui  tend  k  prouver  que  la  cause  de  mort  a  attaqué 
a  rorigiae  des  nerfs  ou  les  parties  principales  du  système 
»  nerveux,  o'est  que  M.  Rousseau  ne  s*est  plaint  durant  la 

•  dernière  heure  de  sa  vie,  que  d'un  fourmillement  etpicoT^ 
»  meni  très-^incommodes  à  la  plante  des  pieds,  ensuite  d'une 
»  sensation  de  froid  et  d'écoulement  de  liqueur  froide  le  loûg 
J»  de  l'épine  du  dos,  puis  de  douleurs  vives  h  la  poitrine,  enfin 
»  de  douleurs  vives,  lancinantes  et  déchirantes  dans  l'Inté^ 
»  rieur  de  la  tète. 

M  Ce  trois  juillet,  mil  sept  cent  soixante-dix-huit, 
a  Signé  h  la  minute  :  Le  Bègue  de  Presie,  Gasterès,  lieute- 
»  nant,  Brnalé  de  ViUeron>  d<  m. 
Plus  bas  est  écrit  :  •  Contrôlé  h  Dammartin^  ce  2  janvier 

•  1779,  parGanneron,  quiareçuquatonesols;  signé  6an« 
>niion»aTec  aiaphe.» 
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La  première  remarque  à  dire  sor  cette  pièce,  c*est  qa'dte 
n'a  ancoa  caractère  officiel,  aacon  caractère  légal.  En  raia, 
le  2  janvier  1779,  avait-on  donné  quatorze  sols  an  sieor  Gan- 
neron  pour  la  faire  contrôler  à  Dammanin;  le  sieor  Ganneroo, 
bien  qu'ayant  signé  avec  paraphe^  n'a  pu  loi  donner  on 
caractère  légal. 

Le  chirurgien  Casterès,  qui  se  fait  assister  des  deux  chirur- 
giens de  la  localité,  et  qui  prend  pour  témoins  deux  médecins 
venus  de  Paris,  n'a  été  requis  par  aucune  autorité  ;  c'est  à  la 
demande  du  marquis  de  Girardin  qu'il  va  procéder  à  l'ouver- 
ture du  corps  de  J.  J.  Rousseau  :  aussi  ces  experts  improvisés 
ne  se  donnent-ils  aucune  mission  d'intérêt  public,  ils  ne 
viennent  ni  pour  constater  la  réalité  de  la  mort  de  Rousseau, 
c'est  on  fait  déjà  vérifié,  ni  même  pour  en  déterminer  le  genre; 
il  ne  faut  donc  plus  donner  ce  rapport  comme  un  acte  officiel, 
comme  une  pièce  légale,  c'est  uu  acte  privé  et  voilà  tout. 

Mais  on  a  fait  preuve  ici  de  beaucoup  d'habileté,  de  beau- 
coup d'adresse  dans  la  rédaction  de  cette  pièce  ;  il  est  certain 
que  ce  qui  préoccupait  avant  tout  la  famille  de  Girardin  dans 
cette  circonstance,  c'était  le  bruit,  qui  déjà  s'était  propagé 
jusqu'à  Paris,  d'une  mort  volontaire  de  la  part  de  Rousseau  ; 
et  si  Ton  faisait  ainsi  procéder  à  l'ouverture  de  son  corps, 
c'était  pour  faire  tomber  ce  bruit,  pour  montrer  que  cette 
mort  devait  être  attribuée  à  une'maladie  ordinaire.  Eh  bien! 
on  s'y  prend  absolument  comme  si  ce  bruit  n'avait  pas  ooun, 
comme  si  rien  n'avait  transpiré  à  ce  sujet  ;  on  n'y  fait  pas  la 
moindre  allusion,  on  ne  trouve  pas  même,  comme  les  pre- 
miers chirurgiens,  cette  mort  surprenante;  si  l'on  fait  cette 
ouvertoro,  c'est  uniquement  pour  obéir  aux  dernières  volontés 
de  Rousseau. 

On  va  même  jusqu'à  dire  que  dans  cette  dernière  attaque 
qui  avait  été  si  rapidement  suivie  de  mort,  Rousseau  avait 
exprimé  ce  désir  (ce  qui  était  parfaitement  faux);  ainsi 
c'était  pour  se  conformer  aux  recommandations  de  J.  J.  Rous- 
seau qu'on  allait  procéder  à  l'ouverture  de  son  corps,  et  pas 
pour  autre  chose,  c'était  pour  découvrir  la  cause  des  ÎDcom- 
modités  qu'il  avait  éprouvées  en  différent^  temps  de  sa  vie. 
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On  faisait  preove,  je  le  répèle,  d'une  remarquable  adresse, 
en  De  prenaut  pas  même  la  peine  de  combattre,  de  rétufer  cette 
romear  d'une  mort  volontaire;  on  espérait  ainsi  donner  le 
change,  d'autant  plus  qu'on  chercherait  à  démontrer  en  pas- 
sant que  c'était  le  contraire  qui  est  vrai,  c'est-à-dire  que  la 
mort  avait  été  naturelle. 

Ainsi  tout  le  rapport  parait  consacré  à  exposer  le  résultat 
des  recherches  faites  pour  découvrir  la  cause  des  douleurs  de 
vessie,  des  difficultés  d'uriner  et  des  coliques  ressenties  de 
temps  à  autre  par  Rousseau.  Quant  à  la  cause  réelle  de  la 
mort,  c'est  à  peine  si  Ton  s'en  occupe  :  sur  les  trois  pages 
du  rapport,  il  a  suffi  de  quatre  lignes,  ni  plus  ni  moins, 
pour  exposer  l'état  des  organes  renfermés  dans  le  crâne,  là 
où,  suivant  les  experts^  s'était  produite  la  cause  qui  avait 
amené  la  mort. 

Voyons  cependant  si  ce  rapport,  bien  que  dirigé  dans  cet 
esprit,  a  quelque  valeur  scientifique,  puisqu*il  n*a  aucune 
valeur  légale.  Il  est  évident  que  si  les  experts  n'avaient  eu 
d'autre  mission  que  celle  de  rechercher  les  causes  des  infir- 
mités de  Rousseau,  leur  rapport  aurait  eu  une  certaine  valeur 
scientifique.  Ils  ont  en  effet  assez  bien  prouvé  que  les  difficultés 
d'uriner  chez  Rousseau  tenaient  à  un  état  spasmodique  du  col 
de  la  vessie  ;  mais  au  fond  ils  avaient  une  tout  autre  mission 
à  remplir^  c'était  celle  de  donner  k  la  mort  si  rapide  de 
Rousseau  une  cause  organique^  une  cause  qui  exclurait  toute 
supposition  de  suicide.  De  là  les  quelques  lignes  sur  l'état 
des  organes  encéphaliques  et  sur  l'état  des  organes  digestifs  ; 
de  là  aussi  celte  simple  mention  d'une  légère  déchirure  au 
front;  mais  ramené  à  celle  question  qui  était  fondamentale, 
bien  qu'elle  se  trouve  reléguée  comme  dans  un  post-scriptum, 
le  rapport  n*a  plus  aucune  valeur. 

Oue  se  proposait-on,  en  effet,  de  prouver  ainsi  en  quelques 
lignes?  Que  Rousseau  avait  succombé  à  une  attaque  d'apo* 
plexie  séreuse,  que  sa  mort  avait  été  le  résultat  de  celle  atta- 
que et  non  le  résultat  d'un  suicide.  Et  bien!  pour  arriver  là, 
on  dit  un  mot  de  Télat  de  l'estomac,  un  mol  de  l'état  des  inles- 
lins,  on  qualifie  de  simple  déchirure  la  blessure  du  crâne,  et 
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en  effet,  et  non  à  d'autres,  qu'on  reconnaît  une  compression 
cérébrale,  que  celie-ci  tienne  à  un  épanchement  du  sang  ou  à 
un  épanchement  de  sérosité,  avec  cette  restriction  toutefois 
qae  dans  Tapoplexie  sanguine  il  y  a  presque  toujours  hémi- 
plégie, tandis  que  dans  Tapopiexie  séreuse  la  résolution  est 
presque  toujours  générale.  On  sait  que  cela  tient  à  ce  que  dans 
l'apoplexie  sanguine  Tépanchement  est  presque  toujours  loca- 
lisé, tandis  que  dans  Tapoplexie  séreuse  Tépanchement  n'est 
jamais  borné  à  une  seule  moitié  du  cerveau.  Or,  maintenant^ 
nous  le  demandons,  comment  cela  aurait-il  pu  s'accorder  avec 
ce  qui  s'est  réellement  montré  chez  Rousseau?  Et  ce  n'est  pas 
tdiil.  Les  deux  versions  données  par  Thérèse,  car  c'est  toujours 
è  cette  Temme  qu'il  faut  revenir,  nous  donnent  sa  mort  comme 
foudroyante;  soit  qu'elle  le  représente  tenant  encore  des  dis- 
cours, ou  siégeant  sur  une  garderobe,  il  tombe  immédiate- 
ment frappé  de  mort  On  accourt  à  ses  cris,  on  la  trouve 
couverte  du  sang  de  son  mari,  et  rien  ne  peut  rappeler  celui-ci 
à  la  vie.  Comment,  je  le  répèle,  rendre  compte  de  cette  mort 
instantanée  par  Tapoplexie  séreuse,  quand  on  sait  que,  dans 
la  forme  la  plus  rapide,  la  vie  persiste  au  moins  plusieurs 
heures,  et  qu'elle  se  dénonce  par  une  respiration  stertoreuse, 
c'est-à-dire  bruyante  et  entendue  de  tout  le  monde?  On  dira 
peut-être  qu'au  nombre  des  symptômes  énumérés  par  les  ex- 
perts, se  trouvent  des  douleurs  de  tête,  et  des  douleurs 
vives,  lancinantes,  déchirantes;  mais  c'est  encore  la  ce  qui 
ne  se  montre  jamais  dans  l'apoplexie  séreuse  ;  la  céphalalgie 
alors  est  gravative,  et  il  y  a  de  la  somnolence  ;  et  quant  aux 
facultés  intellectuelles,  loin  d'être  exaltées  et  de  donner  lieu  i 
de  beaux  discours,  elles  sont  obtuses  et  affaiblies,  quand  elle 
ne  sont  pas  entièrement  éteintes. 

Ainsi,  et  pour  nous  résumer  sur  ce  point,  nous  dirons  que 
poar  ce  qui  est  des  symptômes  relatés  dans  le  rapport  des 
médecins,  ils  n'ont  aucune  valeur,  ils  sont  même  ridicules,  et 
n'auraient  pas  dû  Ggurer  dans  un  document  aussi  sérieux 
qn'an  rapport  médical. 

Passons  maintenant  aux  lésions  organiques,  dont  le  tableau 
n'a  exigé  que  quatre  lignes  de  la  part  des  experts.  Elles 


628  LBCTUaBS. 

coDsislaient ,  est-il  dit,  en  uoe  quantité  très-considérable 
de  sérosité  épanchée  eutre  le  cerveau  et  ses  enveloppes, 
quantité  qu'on  évaluée  environ  huit  pouces.  Mais  d'abord  il 
y  a  toujours  de  la  sérosité  dans  ces  enveloppes;  c'est  ce  qu'on 
a  appelé  le  liquide  céphalo-rachidien.  On  dit  qu'il  y  en  avait 
huit  pouces,  mais  on  ne  dit  pas  comment  on  a  pu  évaluera 
huit  pouces  un  liquide  répandu  sur  une  surface  inégale  et 
arrondie,  on  ne  peut  donc  attribuer  que  très-peu  de  valeur 
à  la  présence  de  ce  liquide  dans  le  crâne;  d'autant  qu'on 
n'indique  ni  le  siège  précis  de  ce  liquide,  ni  ses  qualités.  Le 
marquis  de  Girardin  s'était  hasardé  à  dire,  dans  sa  lettre  à  la 
comtesse  Sophie,  que  cette  sérosité  était  sanguinolente ^  c'eût 
été  fort  grave,  les  experts  ont  préféré  se  taire  sur  ce  point; 
on  sait  que  cette  sérosité  est  quelquefois  limpide  et  claire 
comme  de  l'eau  de  roche  ;  les  experts  ignoraient  peut-être  que 
dans  certains  cas  d'apoplexie  séreuse  il  peut  arriver  qu'il  n'y 
ait  pas  de  liquide  en  quantité  appréciable»  surtout  quand  l'au- 
topsie est  faite  tardivement;  le  liquide,  dans  ces  cas,  a  été 
absorbé,  le  cerveau  étant  un  organe  hygrométrique.  Quoi  qu'il 
en  soit,  nous  admettrons,  si  l'on  veut,  qu'il  y  avait  une  quan- 
tité notable  de  sérosité;  mais  il  ne  fallait  pas  s'en  tenir  à 
mentionner  la  présence  de  ce  liquide,  il  y  avait  encore  k  dire 
quel  était  l'état  des  organes  eux-mêmes,  ceci  était  important; 
l'expérience  a  prouvé  que  dans  ces  circonstances  le  cerveau 
peut  être  tellement  imprégné  de  liquide,  que  si  on  le  coupe 
par  tranches,  il  laisse  suinter  de  toutes  parts  des  gouttelettes 
de  sérosité;  il  peut  en  outre  arriver  qu'on  trouve  le  septum, 
la  voûte  à  trois  piliers  et  les  parois  des  ventricules  réduits  en 
une  sorte  de  pulpe  blanchâtre.  Il  a  sans  doute  paru  inatîle 
aux  experts  de  faire  ces  recherches  :  ils  avaient  trouvé  de  la 
sérosité,  cela  leur  a  sufG,  ils  ne  se  sont  pas  occupés  de  déter- 
miner les  causes  de  cette  supersécrétion;  il  en  avait  assez, 
suivant  eux,  pour  déclarer  que  la  mort  du  défunt  était  l'effet 
d'une  apoplexie  séreuse. 

J'ai  déjà  fait  remarquer  que  les  experts  ne  se  sont  pas  re- 
gardés comme  appelés  à  rechercher  à  quel  genre  de  mort 
avait  succombé  Rousseau,  mais  tout  simplement  à  vérifier 
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s*il  avait  saccombé  k  une  apoplexie  séreuse  ;  de  là  la  négli- 
gence qu'ils  ont  apportée  à  constater  Tétat  des  autres  organes; 
peut-être  même  Tont-ils  fait  à  dessein.  Ils  se  sont  donc  bor- 
nés à  mentionner  très-brièvement  Tétat  des  autres  organes. 
Ainsi,  pour  ce  qui  est  de  Testomac,  ils  notent  qu'il  contenait 
encore  le  café  au  lait  que  Rousseau  avait  pris  peu  d'heures 
avant  sa  mort  ;  pour  ce  qui  est  de  la  blessure  du  crâne,  ils  n'y 
ont  vu  qu'une  légère  déchirure. 

Cependant,  cette  opinion  que  Rousseau  s'était  empoisonné 
par  une  substance  végétale,  et  qu'il  avait  mis  fin  à  ses  dou- 
leurs par  un  coup  de  pistolet,  n'en  préoccupait  pas  moins  tous 
les  esprits  :  nous  devons  donc  y  revenir  et  avec  quelques 
détails. 

Et  d'abord,  nous  ferons  remarquer  que  cet  état  des  voies 
digestives  noté  par  les  experts  n'exclut  nullement  la  suppo- 
sition d'un  empoisonnement  par  une  substance  végétale  ;  et 
nous  allons  voir  que  les  circonstances,  qu'on  pourrait  appeler 
concomitantes,  sont  toutes  favorables  k  cette  supposition. 

On  sait  que  J.  J.  Rousseau  était  un  excellent  botaniste;  ses 
connaissances  le  mettaient  donc  en  mesure  de  connattre  par- 
faitement les  plantes  vénéneuses;  c'était  un  herboriscur 
exercé:  or,  on  trouve  ces  plantes  en  abondance  dans  les  en- 
virons d'Ermenonville.  On  était  en  plein  été;  il  pouvait  ren- 
contrer partout  des  salariées^  avoir  sous  la  main  la  belladone, 
par  exemple,  la  stramoine.  la  jusquiame  et  la  ciguë.  Or,  ici 
se  présente  une  question^  qni  jusqu'à  présent  n  a  été  soulevée 
par  personne.  Nous  venons  de  dire  que  les  symptômes  accusés 
par  Rousseau,  que  sa  manière  d'être  dans  les  dernières  heures 
de  sa  vie,  étaient  tout  à  fait  inconciliables  avec  la  supposition 
d'une  mort  par  apoplexie  séreuse;  bien  mieux,  «nvec  la  suppo- 
sition d'une  mort  quelconque  naturelle,  d'une  mort  dite  spon- 
tanée. Ces  symptômes,  cet  état,  cette  manière  d'être  au  moral 
comme  au  physiqne,  se  conciliaient,  au  contraire,  parfaite- 
ment avec  l'hypothèse  d'un  suicide.  Mais  entrons  plus  avant, 
voyons  si  les  accidents,  si  les  douleurs  auxquels  J.  J.  Rousseau 
était  en  proie  n  auraient  pas  pu  mettre  sur  la  voie  du  moyen 
à  l'aide  duquel  il  avait  voulu  se  suicider;  si,  par  exemple, 
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mités  ;  les  experts  doqs  parlent  de  sensations  d'ean  froide. 

Quelles  sont  maintenant  les  altérations  cadavériqaes  olH 
servées  chez  les  individus  qni  ont  été  empoisonnés  par  la 
ciguë?  Comme  dans  tous  les  cas  d'empoisonnement  par 
les  végétaux,  on  ne  trouve  sur  le  cadavre  que  très-peu 
d'altérations  dans  les  organes:  les  intestins  sont  distendus  par 
(les  gaz,  il  y  a  ça  et  là  quelques  taches  jannâlres  ;  peut-être 
les  experts  auraient-ils  pu  constater  des  lésions  analogues  sur 
Rousseau  ;  mais  n'ayant  ouvert  les  intestins  que  pour  y  trou- 
ver la  cause  de  ses  infirmités  habituelles^  ils  n'ont  signalé 
que  labsencede  toute  inflammation  et  de  tout  étranglement. 
Rousseau  avait  deux  hernies  inguinales;  les  experts  ont  uni- 
quement recherché  ce  qui  aurait  pu  résulter  de  cette  infirmité. 

Ainsi,  et  pour  nous  résumer  sur  ce  point,  nous  dirons 
qu'on  peut  conclure  des  faits  signalés  dans  le  rapport  des 
médecins  : 

i""  Que  les  symptômes  observés  pendant  la  vie  et  les  lé- 
sions constatées  sur  le  cadavre  ne  sauraient  se  concilier  avec 
l'hypothèse  d'une  apoplexie  séreuse,  comme  ayant  déterminé 
la  mort  de  J.  J.  Rousseau  ; 

2''  Que  ces  mêmes  symptômes  et  ces  mêmes  lésions  n'ex- 
cluent en  aucune  manière  la  supposition  d'un  empoison- 
nement par  une  substance  végétale,  et  spécialement  par  la 
cigu^. 

Passons  maintenant  à  cette  opinion  que  Rousseau,  pour 
mettre  fin  k  ses  douleurs,  se  serait  tiré  un  coup  de  pistolet 
sur  le  crâne. 

Nous  avons  vu  que  les  premiers  chirurgiens,  ceux  qui 
avaient  été  officiellement  requis  pour  procéder  à  l'examen  du 
corps,  et  qui,  sans  même  en  faire  l'ouverture,  avaient  déclaré 
d'une  commune  voix  que  Rousseau  avait  succombé  à  une 
apoplexie  séreuse,  n'ont  pas  dit  un  mot  de  la  blessure  du 
front. 

Les  médecins  officieusement  requis  quelques  heures  après 
se  crurent  tenus  de  mentionner  au  moins  cette  lésion,  mais 
ils  ranK)indrirenl  autant  qu'il  était  on  eux  ;  ce  fut  une  simple 
déchirure. 


r.  DUBOIS.  —  SOI  LB  GBNRB  DB  MORT  DB  J.  J.  RODSSBAU.  633 

voyez  si  cet  état  moral  ne  se  concilie  pas  parfaitement  avec 
ce  qui  allait  arriver. 

Rousseau  est  en  proie  à  d'atroces  douleurs  intestinales; 
Thérèse  Ta  trouvé  se  roulant  sur  le  carreau  de  la  chambre, 
et  il  s'était  levé  le  jour  même  en  pleine  santé,  et  il  était  allé 
herboriser!  Que  s'était-il  donc  passé?  on  l'ignore.  Mais  Rous- 
seau repousse  tout  secours;  il  ne  veut  pas  qu  on  soit  témoin 
de  cette  «eéne,  et  il  annonce  une  prochsiiûe  catastrophe.  J'ai 
dît  que  tout  le  suicide  était  là.  En  effet,  Rousseau,  qui  avait 
cru  en  finir  à  l'aide  d'une  plante  vénéneuse,  est  en  proie  à 
des  douleurs  atroces,  et  il  va  y  mettre  fin  par  un  coup  de 
pistolet.  Hais  ici  reprenons  le  rapport  des  médecins  :  ce  que 
ce  rapport  ne  peut  taire,  c'est  qu'il  y  avait  une  blessure,  et 
une  blessure  au  front.  On  la  qualifie  de  légère  déchirure;  mais 
enfin  elle  existe,  et,  loin  de  la  donner  comme  simple  déchi* 
rore,  le  sculpteur  Houdon  a  déclaré  qu'il  y  avait  un  trou  au 
crâne.  Mais,  dit  le  comte  Stanislas,  a  un  coup  de  pistolet  tiré 
B  à  bout  portant  dans  la  tète  fait  sauter  la  cervelle,  inonde 
»  le  visage  de  sang  et  en  décompose  tous  les  traits.  Une  balle, 
9  ajoute  le  comte,  à  une  aussi  petite  distance,  ne  se  borne  pas 
»  à  faire  un  trou  comme  elle  le  ferait  dans  une  planche  de 
»  sapin  ou  dans  une  feuille  de  carton ,  elle  fracasse  les  os  du 
»  crâne  (1).  »  J'en  demande  bien  pardon  à  M.  le  comte,  mais 
il  parle  ici  de  choses  qui  ne  lui  étaient  pas  familières. 

Je  dirai  d'abord  que,  lorsqu'il  s'agit  de  blessures  par  armes 
à  feu,  tout  est  possible,  tout  est  croyable;  il  n'y  a  pas  d'acci- 
dents, quelque  bizarres,  quelque  étranges  qu'ils  soient,  qui  ne 
puissent  résulter  de  ces  sortes  de  blessures  :  tantôt  c'est  à  peine 
si  l'on  pourra  retrouver  les  trous  d'entrée  ou  de  sortie,  tantôt 
ce  sera  un  désordre  affreux,  et  cela  quelle  que  soit  la  distance 
à  laquelle  le  projectile  a  été  lancé.  Voici  toutefois  quelques 
règles  à  ce  sujet,  règles  que  le  comte  Stanislas  pouvait  par- 
faitement ignorer  : 

L'expert  appelé  pour  constater  ces  sortes  de  blessures  doit 
d'abord  rechercher,  en  supposant  que  cela  soit  possible,  si 

(1)  Loc.  cit.,  p.  9. 


6S4  LIGTOIB». 

la  poudre  a  été  ou  non  comprimée  par  «ne  boarre,  car,  pear 
peu  qu'il  y  ait  eu  compression,  les  accideots  seront  loojoon 
beaucoup  plus  graves;  il  y  aura  eu  coromotiou. 

Ce  n'est  pas  tout  :  coutrairemeut  à  ce  que  pense  le  comte 
Stanislas,  lorsque  le  coup  est  tiré  très-près  d'une  surface  os- 
seuse, il  peut  arriver  qu'elle  la  traverse  sans  la  fracturer 
angulaireroent,  et,  comme  l'a  démontré  M.  Devergie,  la  balle 
peut  y  faire  une  ouverture  d*autanl  plus  nette  qu'elle  est  mise 
en  mouvement  par  une  force  plus  grande  (1).  Ces  faits  ont 
éié  observés  non-seulement  sur  des  individus  qui  s'étaient 
suicidés,  mais  à  la  suite  d'expériences  nombreuses  faites  sur 
des  cadavres  ;  des  coups  de  pistolet  ont  été  tirés  sur  des 
crânes,  et  l'on  a  constaté  que  dans  beaucoup  de  cas  l'ouver- 
ture du  crâne  était  exactement  ronde,  de  même  étendue  qne 
le  diamètre  de  la  balle,  surtout  en  ce  qui  concerne  la  table 
externe,  car  parfois  il  arrive  que  l'ouverture  de  la  table 
interne  est  plus  large  par  suite  d'éclats  nombreux  repoussés 
en  dedans  (2). 

Il  y  a  encore  une  remarque  importante  à  faire,  c'est  que  si 
le  coup  a  été  tiré  à  bout  portant,  à  quelques  centimètres,  par 
exemple,  l'ouverture  faite  au  crâne  pourra  être  nette  et 
ronde,  mais  il  n'en  sera  pas  de  même  si  le  bout  du  pistolet  a 
été  appliqué  sur  le  crâne  ;  dans  ce  cas,  la  plaie  sera  déchirée 
dans  plusieurs  directions,  et  partant  il  y  aura  beaucoup  plus 
de  désordres. 

Ce  sont  là  des  faits  établis  par  la  science  que  ne  pouvait 
connaître  ni  Corancez,  ni  Musset-Pathay  qui  croyaient  au 
suicide  de  J.  J.  Rousseau,  ni  le  marquis,  ni  le  comte  de 
Girardin  qui  n'y  croyaient  pas,  mais  dont  nous  avons  f|â 
tenir  grand  compte  pour  notre  part. 

Nous  ne  pousserons  pas  plus  loin  ceitc  analyse,  ce  que 
nous  avons  dit  doit  suffire  pour  prouver  que  les  actes  préten* 
dus  officiels,  tant  cités,  sont,  comme  nous  l'avons  dit,  dénués 
4c  touie  valeur  au  point  de  vue  de  la  science. 

(1)  Médecine  légale,  t.  ri,  p.  72. 

(2)  Loc.  eii.y  p,  80. 
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Oa  n'a  pas  oublié  que  de  cei;  pièces,  une  seule.,  la  première^ 
peut  être  tout  au  plus  doonée  comme  un  acte  officiel,  bien  que 
les  experts  se  soient  tout  à  fait  écartés  de  leur  mission.  Us 
avaient  été  requis  par  le  procureur  fiscal  du  bailliage  d'Er- 
menonville à  l'effet  de  constater  si  le  sieur  Rousseau  était 
réellement  mort^  fonction  accomplie  aujourd'hui  par  les 
médecins  vérificateurs  des  décès  ;  mais,  loin  de  s*en  tenir  là, 
iiss' étaient  crus  obligés  de  confirmer  une  opinion  déjà  établie, 
à  savoir,  que  le  sieur  Rousseau  avait  succombé  à  une  apoplexie 
séreuse,  ce  qu'ils  ont  déclaré  d'une  commune  voix  sans  même 
prendre  connaissance  de  l'état  des  organes. 

Les  choses  s'étant  passées  ainsi,  nous  avons  à  peine  besoin 
de  dire  que  ce  document  n*a  aucune  espèce  de  valeur  scien* 
tifique.  C'est  un  acte  de  complaisance,  et  voilà  tout. 

Que  si  nous  nous  demandons  maintenant  quelle  est  la  valeur 
légale  du  rapport  rédigé  par  des  médecins,  nous  verrons  qu'elle 
est  tout  à  fait  nulle.  Pris  d'un  scrupule  de  conscience  et  peu 
satisfait  de  deux  chirurgiens  qui  venaient  cependant  déclarer 
officiellement  que  M.  Rousseau  était  mort  d'une  apoplexie 
séreuse,  le  marquis  de  Girardin  réunit  chez  lui  un  lieutenant 
du  premier  chirurgien  et  deux  médecins  à  l'effet  de  procéder 
à  l'ouverture  du  corps  de  J.  J.  Rousseau.  Le  docteur  Casterës, 
qui  tient  la  plume,  ne  dit  pas  même  par  qui  ils  ont  été  con- 
voqués, a  Je  soussigné,  dit-il,  lieutenant  de  M.  le  premier  chi- 
rargienàSenlis,  ayant  été  appelé  au  château  d'Ermenonville  ce 
iourd'bui  3  juillet  1778,  et  requis  de  faire  l'ouverture  du  corps 
de  M.  i.  J.  Rousseau,  et&..  »  Mais  appelé  par  qui?  il  ne  le 
dit  pas.  C'est  qu'aucune  réquisition  légale  n'avait  été  faite; 
si  bien  qu*on  s'appuie  seulement  sur  le  désir  exprimé  par  le 
défunt^  même  au  moment  de  sa  dernière  attaque,  pour  procé- 
der à  l'ouverture  du  corps. 

Voilà  pour  les  opérations  légales.  Mais  la  qualité  des 
hommes  de  l'art  convoquos  ainsi  par  le  marquis  aurait  pu 
faire  supposer  que  leur  rapport,  à  défaut  de  valeur  légale, 
aurait  pu  avoir  du  moins  une  haute  valeur  scientifique;  or, 
nous  avons  vu,  qu'à  l'exception  de  ce  qui  concerne  la  cause 
des  infirmités  qui  avaient  en  d'autres  temps  affligé  Rousseau, 


636  LBCTORIS. 

ce  document  ne  donne  ancune  Inmîëre  sur  le  genre  de  mort 
On  n'y  mentionne  aucune  recherche  sérieuse  sur  létal 
des  voies  digestives;  on  note  la  présence  d'une  certaine 
quantité  de  sérosité  dans  le  crâne.  Le  marquis  avait  dit 
que  cette  sérosité  était  sanguinolente,  parole  imprudente 
qui  ne  se  trouve  plus  dans  le  rapport;  ce  qui  se  conçoit  do 
reste  de  la  part  d'experts  qui  semblent  avoir  voulu  donner 
le  change  à  l'opinion  en  laissant  là,  malgré  l'attente  publique, 
tout  ce  qui  aurait  pu  con6rmer  ou  infirmer  le  suicide,  et  en  ne 
s'occupant  que  des  reins,  de  la  vessie,  des  uretères  et  de  l'urë- 
thre,  donnant  ainsi  à  entendre  qu'il  ne  leur  était  pas  même 
venu  à  l'esprit  que  J.  J.  Rousseau  eût  mis  fin  à  ses  jours 
volontairement. 

Disons  maintenant  qu  il  faut  rendre  ici  justice  au  comte 
StanislasdeGirardin.Avantlui,on  n'avait  guère  fait  qu'invo- 
quer ces  pièces,  en  leur  attribuant  un  caractère  légal;  le  comte 
Stanislas  les  a  loyalement  reproduites  et  textuellement,  dans 
les  pièces  justificatives  de  sa  lettre  à  M.  Uussct-Palhay;  on 
médecin  ne  les  aurait  peut-être  pasreproduites,  tant  elles  sont 
faibles,  mais  le  comte  Stanislas  a  cru  pouvoir  s'appover  sur 
d'autres  documents,  au  nombre  desquels  se  trouve  la  fameuse 
lettre  de  Thérèse  àCorancez,  lettre  dont  j'ai  déjà  parié,  et  qui 
révèle  toute  la  bassesse  de  cette  femme.  Gorancez  venait  de 
publier  ses  souvenirs  sur  Rousseau,  elle  saisit  cette  occasion 
pour  en  appeler  à  sa  générosité.  Le  gouvernement  delà  Révo- 
lution lui  faisait  une  pension,  elle  se  plaint  de  ce  que  l'an  T 
lui  est  dû;  quant  au  suicide  de  J.  J.  Rousseau,  elle  le  nie  en 
des  termes  ridicules  dans  sa  bouche,  ce  qui  n'empêche  pas  le 
comte  Stanislas  de  la  citer  comme  une  autorité.  «  Je  vous 
»  atteste,  dit-elle  k  Gorancez,  j'atteste  âmes  concitoyens, 
9  j'atteste  à  la  postérité  (voyez-vous  Thérèse  qui  parle  k  la 
»  postérité I)  que  mon  mari  ne  s'est  point  empoisonné  dans 
»  une  tasse  de  café,  qu'il  ne  s'est  point  brûlé  la  cervelle 
»  d'un  coup  de  pistolet.  »  Le  comte  de  Girardin  cite  ces 
paroles,  et  il  ajoute  que  cette  dénégation  a  du  poids!  que  les 
reproches  de  Thérèse  sont  Irès-seusès.  Hais  il  n'a  donc  pas  la 
cette  lettre  en  entier,  il  n'a  donc  pas  vu  que  dans  cette  même 
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lettre,  dix  lignes  plus  haut,  celte  femme  calomnie  indignement 
son  père,  le  marquis  René  de  Girardin;  quelle  Taccuse 
d'avoir  disposé  de  tous  les  effets  de  Rousseau  sans  même  la 
consulter;  qu'il  lui  a  remboursé  en  assignats  l'argent  qu'elle 
loi  avait  confié;  qu*il  s'était  ceptud^LUi  prosterné  {sic)  devant 
elle  pour  qu'elle  fit  rester  Rousseau  à  Ermenonville  malgré  sa 
volonté?  Le  comte  aurait-il  trouvé  ces  reproches  très-sensés? 
C'est  encore  Ik  cependant  ce  qu'elle  atteste  à  ses  concitoyens 
et  k  la  postérité  !  Non  assurément,  le  comte  Stanislas  n'aurait 
vu  dans  ces  misérables  insultes  que  le  dépit  d'une  femme  que 
son  père  avait  dû  chasser  de  sa  maison  à  cause  de  son  incon- 
doite;  il  aurait  regardé  comme  un  impudent  mensonge 
cette  assertion  que  Rousseau  voulant  à  toute  force  quitter 
Ermenonville,  son  père  n'était  parvenu  à  l'y  retenir  qu'en 
se  jetant  aux  pieds  de  Thérèse.  Mais  si  Thérèse  a  menti  en  un 
point,  pourquoi  voulez-vous  nous  persuader  qu'elle  a  dit  vrai 
en  un  autre? 

Laissons  donc  cette  femme  et  revenons  à  des  objections  plus 
sérieuses  sans  être  plus  fondées.  Le  comte  Stanislas  prétend 
que  ceux  qui  accusent  J.  J.  Rousseau  de  s'être  donné  la  mort 
n'ont  eu  d'autre  but  que  de  le  mettre  en  contradiction  avec 
lui-même.  On  se  demande  effectivement,  dit-il,  pourquoi 
fauteur  de  la  belle  lettre  «  de  milord  Edouard  contre  le  suicide 
29  seseraildonné  la  mort.»  Hais  le  comte  dcGirardin  s'abuse; 
on  ne  se  demande  pas  cela,  car  à  côté  de  la  belle  lettre  de 
milord  Edouard  à  Saint-Preux  contre  le  suicide  il  y  a  la  lettre 
non  moins  belle  de  Saint-Preux  à  milord  Edouard  pour  jus- 
tifier le  suicide.  Qui  n  a  lu,  en  effet,  cet  éloquent  plaidoyer  de 
Rousseau  en  faveur  non-seulement  du  suicide  considéré  d'une 
manière  générale,  mais  de  toute  espèce  de  suicide;  du  sui- 
cide philosophique,  du  suicide  politique,  du  suicide  par 
amour,  etc.,  il  n'a  oublié  que  celui  ^quil  devait  commettre 
lai-méme,  c'est-à-dire  le  suicide  par  égarement  de  la  raison. 

Certainement  le  comte  Stanislas  aurait  pu  trouver  d'excel- 
lentes raisons  pour  condamner  le  suicide  dans  la  lettre  de 
milord  Edouard  à  Saint-Preux,  mais  il  aurait  pu  en  trouver  de 
non  moins  bonnes  pour  le  justifier  ^ans  la  lettre  de  Saint- 
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Preux  à  milord  Edouard.  Qui  ne  connaltce  fameux  syllogisme 
tant  cité  :  «  Chercher  son  bien  cl  Fuir  son  mal  en  tout  ce  qui 
nWense  pas  autrui,  c*eFl  le  droit  de  nature;  or,  quand  notre 
vie  est  un  mal  pour  nous  et  n*est  un  bien  pour  personne,  il  est 
permis  de  nous  en  délivrer...  »  et  surtout  la  réflexion  qui 
suit,  à  savoir,  que  s'il  est  dans  le  monde  une  maxime  évidente 
et  certaine,  c'est  celle-là,  et  que  si  Ton  venait  à  bout  de  la 
renverser,  il  n'y  a  point  d'action  humaine  dont  on  ne  pût  faire 
nn  crime.  » 

Le  comte  Stanislas  demande  si  Rousseau  ne  pouvait  pas  se 
dire  à  lui-même:  «  Que  je  fasse  encore  une  bonne  action  avant 
de  mourir!  »  Mais  lo  comte  oublie  que  Rousseau  était  un 
aliéné,  qu'il  en  était  venu  à  se  croire  un  objet  d'horreur  pour 
tous  les  hommes,  qu'il  avait  rompu  avec  le  genre  bumain  ; 
comment  dès  lors,  mis  ainsi  au  ban  de  Thumanité  et  repoussé 
de  tous,  en  horreur  à  tous,  aurait-il  pu  croire  possible  pour 
lui  de  faire  une  bonne  action?  de  crier  à  ceux  que  son  aspect 
mettait  en  fuite  :  «  Attendez,  avant  que  de  mourir,  je  veux 
encore  faire  une  bonne  action  »?  Il  ne  mentait  donc  pas  à  ses 
maximes  en  se  donnant  la  mort,  et  c'est  Ik  ce  que  n'a  pas 
voulu  voir  le  comte  de  Girardin.  Mais  d'autres  ont  été  plus 
loin  que  le  comte  de  Girardin,  ils  ont  dit  que  ce  sont  les  enne- 
mis de  Rousseau  qui  ont  soutenu  la  thèse  du  suicide,  ses 
ennemis  personnels  et  les  ennemis  de  sa  gloire.  Il  me  suffirait, 
pour  faire  tomber  cette  accusatiou,  de  citer  les  paroles  de 
H"*"  de  StaCl,  de  cette  constante  admiratrice  de  Rousseau; 
elle  ne  se  figurait  certainement  pas  qu'on  la  rangerait  an 
nombre  des  ennemis  de  Rousseau  quand  elle  s'écriait  :  t  Ahl 
»  vous  qui  accusiez  Rousseau  de  jouer  un  rôle,  de  feindre  le 
»  malheur,  qu'avez-vous  dit  quand  vous  avez  appris  qu'il 
•  s'est  donné  la  mort  ?  C'est  à  ce  prix  que  les  hommes  lents  à 
»  plaindre  les  autres  croient  à  l'infortune  (1).  » 

Ainsi  cette  mort  volontaire  loin,  d'être  inventée  pour  nuire 
à  Rousseau,  a  pu  être  donnée  comme  une  sanction,  pour  cette 
vie  agitée,  qu'il  devait  ainsi -couronner. 

(i)  Op.  ctl.,  p.  96  et  97. 
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il  a*y  adoac  plus  à  en  douter,  Rousseau  s^est  volootairemeni 
donné  la  mort;  comme  le  stoïque  aux  yeux  secs  d'André 
Chénier,  il  n'a  pas  voulu  l'attendre,  baisser  la  tète  pour  la  rele- 
ver ensuite,  il  a  préféré  courir  au-devant  d'elle  et  Tembrasser 
avant  le  temps. 

Mon  intention  n'est  pas  d'entrer  ici  dans  une  voie  de  récri- 
minations; je  ferai  seulement  observer  qu'on  ne  peut  supposer 
aucune  esptee  d'intérêt  particulier  à  ceux  qui  ont  cru  au  sui- 
cide de  J.  J.  Rousseau  et  qui  ont  cherché  à  en  prouver  la  réa- 
lité; tandis  qu'on  ne  pent  pas  dire  la  même  chose  de  ceux  qui 
ont  soutenu  la  thèse  contraire;  non  que  les  motifs  de  ceux-ci 
aient  été  blâmables  en  eux-mêmes  :  loin  de  chercher  à  nuire  à 
Rousseau,  ils  ont  pu  croire  qu'en  cela  ils  sauvaient  sa  mé- 
moire ;  mais  enfin  ils  s'y  trouvaient  eux-mêmes  intéressés. 
C'était  ce  que  pensait  Corancez  dès  le  lendemain  de  la  mort 
de  Rousseau  :  <  M.  de  Girardin,  disait-il,  nie  que  la  mort 
de  Rousseau  ait  été  le  résultai  d^ln  suicide;  mais  qu'on  se 
mette  à  sa  place,  il  n'avait  cherché  à  attirer  chez  lui  Rousseau 
que  pour  son  bonheur,  il  avait  employé  tous  les  moyens  pour 
arriver  à  ce  but,  n'était-il  pas  fâcheux  de  n'avoir  pas  réussi? 
N'était-il  pas  bien  pardonnable  de  chercher  à  couvrir  cette  V 

vérité  et  de  Tenvelopper  de  voiles  (1)?» 

«  Que  devait  faire  M.  de  Girardin?<iisait  à  sou  tour  Musset- 
Patbay  en  1824.  Cacher  soigneusement  ce  fait  :  il  le  devait  à 
la  mémoire  de  son  hAte  illustre  et  malheureux,  et  se  le  devait 
à  luit-même.  » 

Ainsi  quelque  soit  le  nombredes  biographesqui  ontsoutenu 
et  qui  soQtieunent  encore  aujourd'hui  que  la  mort  de  Rous- 
seau n'a  pas  été  le  résultat  d'un  suicide,  ils  n'ont  fait  en  cela 
qu'adopter  l'opinion  d'une  famille  ;  et  celle  opinion  n'en  est 
pas  moins  restée  particulière.  Voyez  au  contraire  com- 
ment s'est  élablie  l'opinion  du  suicide.  Rousseau  vient  de 
mourir;  on  prend  les  devants,  on  arrange  l'hisloire  d'une 
apoplexie  séreuse,  et  tout  Paris  est  convaincu  que  cette 
mort  a  été  volontaire,  qu'il  y  a  eu  suicide.  On  publie  les 

(1)  Op.  cU.,  p.  6A. 
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rapports  rédigés  sur  les  lieux  par  les  médecins,  et  Berdelio, 
qui  était  chirurgien  du  lieutenant  de  police  Lenoir,  s'en  va 
disant  partout  à  qui  veut  Tentendre  :  Rousseau  est  mort,  ou, 
on  le  sait  ;  mais  comment^  on  l'ignore  (i). 

Corancez  s*en  explique  loyalement  avec  le  marquis  de  Gi- 
rardin,  le  jour  même  des  obsèques  de  Rousseau,  et  à  partir 
de  ce  moment,  cette  opinion  se  maintient  comme  opinion 
générale.  En  1788,  H"^  de  Staël  donne  quelques  détails 
qu'on  cherchera  plus  tard  à  réfuter.  En  1798,  Corancez  fait 
imprimer  le  récit  de  tous  les  faits  dont  il  a  été  témoin  dans 
le  seul  intérêt  delà  vérité,  et  pour  l'instruction  de  ses  enfants. 
En  1824,  Musset-Pathay,  dans  l'intérêt  de  l'histoire,  repro- 
duit cette  même  opinion  qu'on  a  cherché  de  nouveau  à  révo- 
quer en  doute,  mais  qui  finira  par  prévaloir,  comme  tout  ce 
qui  porte  le  caractère  de  la  vérité. 

Je  viens  de  montrer  que  tous  ceux  qui  «ont  combattu  la 
version  du  suicide  de  J.  J.  Rousseau,  y  ont  été  portés  par  des 
motifs  particuliers  ;  je  dois  dire  cependant  que  parmi  eux  il 
se  trouve  un  écrivain  parfaitement  désintéressé,  c'est  H.  Ber- 
ville,  dont  j'ai  déjà  parlé.  Certainement  M.  Bervilie  n'a  été 
mû  en  cela  que  par  l'amour  de  la  vérité;  mais  je  répéterai  ce 
que  j'ai  fait  remarquer  au  commencement  de  ce  travail. 
H.  Bervilie  s'est  borné,  sur  ce  point,  à  de  simples  dén^- 
tions. 

Il  est  vrai  que  le  dessein  de  M.  Bervilie  n'était  pas  de  ré- 
futer, en  forme  et  pièces  en  mains,  l'opinion  du  suicide;  il 
s'était  proposé,  avant  tout,  dans  son  intéressante  notice,  de 
parler  du  caractère  et  des  ouvrages  de  J.  J.  Rousseau. 

Il  s'est  donc  borné  à  exposer  son  opinion  sur  ce  point,  sans 
entrer  dans  aucun  développement. 

a  Plusieurs,  disait-il,  ont  cru  que  la  mort  de  Rousseau 
i  avait  été  le  résultat  d'un  suicide,  mais  les  actes  officiels,  le 
»  plâtre  moulé  sur  sa  figure,  et  l'unanimité  des  témoignages 
D  compétents,  réfutent  absolument  cette  opinion  qui  ne  s 
»  paie  sur  aucun  fondement  sérieux;  ce  qui,  d'ailleurs,  est 

(1)  Mémoires  de  Bacbaumont. 
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»  opposRiêii  8V€o  le  cours  qn^avaîeiit  pris,  h  cette  époque,  les 
»  senti  ments  de  Roasieao.  » 

J'aTAîs  bit  remarquer  que  c'était  là  ooe  question  sfiédico^' 
légale  que  je  me  proposais  d'instruire  avec  M«  le  président 
Benrille,  en  toi  apportant  le  concours  de  mes  faibles  Inmiêres-, 
or,  je  dois  supposer  que  M.  Berville  est  parfaitement  édifié 
aor  tons  lespoints  en  litige  ;  et  d*abord  sur  les  actes  prétendus 
officiels  qne  lui  aasst  plaçait  en  première  ligne,  il  sait  maiil'- 
tenant  que  ces  actes  ne  prouvent  al)Soloment  rien  contre  te 
suicide^  qu'ils  sont  sans  valeur  soientitique,  surtout  en  ce  qui 
etmoeme  la  prétendue  apoplexie  séreuse  ;  M.  Bervîlle  sait  aussi 
matûtenant  ce  qu'il  faut  penser  du  plâtre  moulé  par  Houdon, 
ce  pifttre  qui  lui-même  révèle  l'existence  d'un  trou  au  erftne. 
QoaDl  aux  témoignages,  que  par  une  singulière  préoccupation 
d'esprit,  H.  Berville  donnait  comme  unanimes,  il  trouvera 
assurément  avec  nous  que  cette  unanimité  ne  s'est  jamais 
trouvée  que  dans  la  famille  Girardin  ;  et  la  eompêtence,  Taudra- 
l^il  a<issi  la  réserver  pour  cette  famille?  Faudrait-il  dire  que 
tous  ceux  qui  ont  été  de  l'opinion  du  suicide  étaient  incompé- 
tentot 

Que  si  nous  arrivons  enfin  au  cours  qu*avaient  pris  alors 
las  sentiments  de  Rousseau,  il  faudra  bien  que  M.  Bervîlle 
convienne  que  ce  cours  était  tel  qu'il  entratnait  fatalement 
Rooflseao  au  suicide;  et  M.  Berville  se  rendra  d'autant  plus 
k  oelte  opinion,  qu'il  a  parfaitement  compris  quels  étaient  les 
Mtiliments  de  Rousseau  au  moment  où  il  se  donnait  la  mort, 
quand  il  a  dit  si  énergiquement^  que  Rousseau  est  mort  éa 
maudissant  sa  gloire  et  doutant  de  la  postérité.  »  Mais 
jlaaiste  sur  cette  dîsposilion  d'esprit  de  Rousseau  à  sa  der- 
nière heure,  si  bien  exprimée  par  M.  Berville,  et  je  me  de* 
oMBide,  avant  de  clore  ce  travail,  d*où  vient  que  Itoosseau  en 
était  arrivé  k  maudire  sa  gloire. 

EstHse  qu'il  aurait  eu  quelque  pressentiment  de  cette 
affreuse  popularité  qu'allaient  lui  faire  les  hommes  de  la 
Révolution  Y 

U  venaitd'étre  paisiblement  inhumé  à  Ermenonville,  dans 
rtia  dite  des  Peopliers,  le  a  juillet  1778* 

T.  XXXI.  M*  16.  M 
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Le  marquis  de  Girardin  et  son  fih  le  comte  Stanislas  se 
sont  bien  eocore  laissés  aller  à  leurs  élans  habituels  de  sea- 
sîbilité.  Ainsi,  le  marquis  nous  donne,  à  celte  oocasion*  uoe 
touchante  description  «  de  cette  tie  qui  lui  semble  une  espèce 
»  de  sanctuaire  formé  par  la  nature,  dit-il,  pour  recevoir  son 
D  favori.  » 

«  La  paiiy  est  profonde,  dit-il,  le  vent  semble  craindre 
d'en  troubler  la  tranquillité  ».  Et  puis  arrive  la  Nouvelle 
Hélme^  Julie  mourante,  etc. 

Le  comte  Stanislas  est  eucore  plus  abondant  et  plus  atten- 
dri :  a  La  nature  était  triste,  dit*ii,  elle  semblait  sentir  toute 
»  retendue  de  la  perte  qu'elle  venait  défaire;  les  spectateurs 
»  de  cette  lugubre  et  touchante  cérémonie  étaient  nombreux, 
a  ils  conservaient  un  silence  religieux  qui  n'était  interrompo 
»  que  par  des  sanglots,  etc.  » 

Hais  le  procès-verbal  d'inhumation  nous  apprend  que  le 
corps  de  Rousseau  fut  porté  dans  lUe  des  Peupliers  à 
onze  heures  du  soir,  n'ayant  d'autre  cortège  que  celai  que 
lui  formaient  deux  ou  trois  amis  venus  de  Paris  ;  le  beau- 
père  de  Corancez,  Genevois  et  protestant,  Corancez  lui-même, 
puis  le  procureur  fiscal  et  son  greffier. 

Ce  fut  le  marquis  de  Girardin  qui  dut  rendre  à  Ronssean 
les  honneurs  funèbres,  en  présence,  dit  le  procès- verbal,  des 
amis  du  défunt  qui  signèrent  l'acte  d'inhumation,  du  docteor 
Le  Bègue  de  Presie,  Romilly,  citoyen  de  Genève,  Guillanme 
Olivier  de  Corancez,  Bimond,  procureur  fiscal,  et  son  greifier 
HarleU 

Heureux  Rousseau,  si  ses  cendres  avaient  pu  reposer  à 
tout  jamais  dans  cette  solitude;  mais  la  Révolution  qn'il  avait 
lui-même  h&tée  par  ses  écrits,  s'avançait  à  grands  pas,  son 
nom  allait  retentir  dans  nos  Assemblée^  législatives,  et  sons 
quel  sinistre  patronage  I  Dès  1790,  c'est  Barrère,  le  fator 
membre  du  Comité  de  salut  public,  surnommé  plus  tard 
VAnaeréon  de  la  guillotine,  celui  enfin  qui  allait  s'applaodir 
de  faire  battre  monnaie  sur  la  place  de  la  Révolution,  c'est 
lui  qui  va  s'occuper  de  J.  J.  Rousseau.  Dans  la  séance  du 
2  décembre,  il  deniande  la  parole  :  c'est  an  nom  de  celle 
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qa'on  Appelait  alors  emphatiquement  la  veavede  J.4.  Roas- 
seau,  qa'il  en  appelle  à  ses  collègues: 

«  Celte  femme  respectable,  dit-il,  est  accusée  d'avoir  avili 
V  le  nom  du  célèbre  Rousseau  dans  les  bras  d'un  second  mari 
»  (rfc).  Cest  dans  le  temple  des  lois,  poursuit  Barrère,  qu'on 
>  doit  venger  la  veuve  du  législateur  de  Tunivers,  trop  long- 
»  temps  calomniée.  » 

«  Elle  ne  voudrait  pas,  poursuit  Barrère,  changer  son  titre 
»  de  veave  de  J.  J.  Rousseau  contre  une  couronne,  ce  sont 
»  ses  propres  expressions^  je  les  ai  recueillies  de  sa  bouche. 
9  Vous  pensere2  sans  doute  qu'il  convient  que  la  veuve  de  ce 
»  grand  homme  soit  nourrie  aux  frais  du  trésor  public,  elle 
»  ne  veut  accepter  que  la  somme  de  600  livres.  > 

Sur  ce,  Eymard  de  Forcalquier  demande  la  parole  et  pro- 
pose, comme  amendement  à  la  motion  de  Barrère,  de  porter 
cette  pension  à  1200  livres,  et  de  décréter  une  statue  pour 
J.  J.  Rousseau  (1). 

Ce  décret  dit  du  21  décembre,  que  Barrère  a  sali  de  son 
nom,  fut  acclamé  de  toutes  parts;  Ginguené  l'exalte  pompeu- 
sement dans  le  style  de  l'époque  (2)  :  «  Le  génie  est  vengé, 
»  s'écrie*t-il,  la  nation  française  est  justifiée  aux  yeux  de 
»  l'Europe;  elle  a  décerné  une  statue  à  l'auteur  du  Contrat 
»  social  et  décrété  que  sa  veuve  sera  nourrie  aux  dépens  de 
j>  rÉtat.  Cette  récompense  dans  le  style  antique,  ajoute  Gin- 
»  guené,  est  digne  à  la  fois  d'un  peuple  qui  n'a  plus  rien  à 
»  envier  aux  peuples  anciens,  puisqu'il  est  libre,  et  du  grand 
»  homme  qui  ne  fut  persécuté  par  le  despotisme  que  parce 
X»  qu'il  rappelait  les  hommes  à  cette  antique  liberté  I  » 

Ginguené  ajoute  que  nos  législateurs  de  90,  avant  même 
de  voterai.  J.  Rousseau  des  honneurs  publics,  avaient  adopté 
ses  principes.  Hais  nous  allons  voir  bien  autre  chose  en  179&; 
etd'abord,  le  grand  prêtre  de  l'époque,  celui  qu'on  a  surnommé 
de  nos  jours  le  Socrale  de  la  Révolution,  Robespierre,  se  dé- 
clare l'humble  disciple  de  J.  J.  Rousseau.  Lorsqu'on  allait 
visiter  cet  austère  législateur,  on  le  trouvait  sans  cesse  pen- 

(1)  MoniUur,  22  décembre  1790. 

(2)  Lettre  sur  les  ConfessUmSj  par  Guinguené.  Paris,  1791. 
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chésur  les  œuvres  de  J.  J.  Rousseau.  Son  ami,  Joeepb  Lebon, 
ce  sanguinaire  proconsul  d'Arras  et  de  Cambrai,  invite  sa 
femme  à  lire  el  ii  méditer  J.  J.  Rousseau.  «  Lis  les  ouvrages 
»de  J.  J.  Rousseau»  lui  dit-il,  tu  y  trouveras  plusieurs  pas- 
»  sages  explicatifs  de  ma  conduite  et  de  mes  sentiments  (i).  » 
Mensonge,  affreux  mensonge  I  il  n'y  a  pas  une  ligne  dans 
Rousseau  qui  puisse  justi6er  un  seul  acte  de  cet  homme  de 
sang.  Mais  ce  n'est  pas  tout,  un  autre  terroriste,  Gaffroy> 
ennemi  personnel  de  Lebon,  va  revendiquer  pour  lui  les  prin- 
cipes de  J.  J.  Rousseau,  et  associer  son  nom  à  quels  hommes? 
<c  Je  n'ai  pas.  dit-il,  d'autres  principes  que  ceux  de  J.  J.  Rous- 
»seau,  de  Rillaud-Varenne,  de  Saint^ust  et  de  Robes- 
«pierre  (2).  » 

Arrive  enfin  la  fameuse  translation  des  cendres  de  Rous- 
seau au  Panthéon.  Cette  translation  eut  lieu  le  second  déca- 
daire de  vendémiaire  an  III.  C'était  Lakanal  qui  avait  été 
chargé  de  faire  le  rapport  à  la  Convention  au  nom  du  comité 
d'instruction  publique.  Lu  dans  la  séance  du  29  fructidor,  et 
imprimé  par  ordre  de  la  Convention,  ce  rapport  fut  envoyé 
aux  départements^  aux  armées  et  à  la  république  de  Genève; 
quelques  jours  après  parut  une  relation  des  cérémonies  su^ 
blimes  observées,  y  est-il  dit,  à  cette  occasion. 

On  avait  procédé  à  cette  translation  des  cendres  de  J.  J. 
Rousseau,  vingt  jours  après  celle  des  restes  de  Marat;  je  ne 
sais  quel  accueil  Aiarat  fit  à  Rousseau,  mais  il  parut  alors 
une  brochure,  ayant  pour  titre  :  Grande  dispute  au  Panthéen 
entre  Marat  et  J.  J.  Rousseau. 

Les  esprits  s'étant  enfin  calmés,  on  s'est  demandé  d'où  est 
venu  cet  enthousiasme  ainsi  infligeai.  J.  Rousseau  par  les 
hommes  de  cette  époque. 

D'où  vient  que  les  terroristes  se  sont  plutôt  tournés  du  côté 
de  J.  J.  Rousseau  que  du  côté  de  Voltaire,  qu'ils  ont  laissé 
tomber  celui-ci  avec  les  Girondins.  A  cela  on  a  répondu,  et 
avec  raison,  que  dans  ses  ouvrages  Rousseau  a  soutenu  par- 

(4)  Joieph  Lébon  dant  satTÎepciUiçtie  ei  privée ,  par  Emile  Lebon,  son 
fib,  p.  201  et  277,  in-8.  Paris,  1860. 
(2)  Histoire  de  Le6oii.  Paris,  t.  II,  p.  280. 
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tout,  et  avec  la  même  éloquence,  le  vrai  et  le  faax,  le  juste  et 
Hojuste,  la  raison  et  la  déraison.  A  Dieu  ne  plaise  que  Lebon 
ait  pu  y  trouver  la  justification  de  sa  conduite  et  de  ses  sen- 
timents. Mais,  en  fait  de  théories  gouvernemenia les,  jusqu'où 
Rousseau  n'est-il  pas  allé?  Les  socialistes  de  nos  jours  ne 
poorraient^iis  pas  invoquer  bes  principes?  n'est-il  pas  le  père 
du  socialisme,  celui  qui  a  écrit  ces  lignes: 

«  Le  premier  qui,  ayant  enclos  un  terrain,  s'avisa  de  dire: 
»  Ceci  eit  à  moû  et  trouva  des  gens  assez  simples  pour  le 
»  croire,  est  le  vrai  fondateur  de  la  société  civile.  Que  de 
•  crimes,  de  guerres,  de  meurtres,  de  misères  et  d'horreurs 
»  n'eAt  point  épargnés  au  genre  humain  celui  qui,  arrachant 
»  ces  pieux  ou  comblant  ces  fossés,  eût  crié  à  ses  semblables  : 
»  Gardes^vous  d'écouter  cet  imposteur,  vous  êtes  perdus  si 
»  vous  oubliez  que  les  fruits  sont  à  tous  et  que  la  terre  n'est 
«  à  personne.  » 

Qo'a  donc  fait  autre  chose  que  de  traduire  Rousseau,  celui 
qui  a  dît  :  La  propriété^  c'est  le  vol? 

Et  celui  qui  franchit  un  fossé,  qui  arrache  un  pieu,  qui 
brise  ane  porte,  fait^il  autre  chose  que  reprendre  son  bien, 
qtiaod  il  met  ainsi  la  main  sur  les  fruits  qui  sont  à  tous? 

Mais  je  reviens  à  la  dépouille  mortelle  de  Rousseau,  car 
tout  n'était  pas  fini  pour  elle.  J'exprimais  tout  à  l'heure  le 
regret  qa'on  n'ait  laissé  ses  ossements  reposer  en  paix  dans 
la  petite  lie  des  Peupliers;  on  les  avait  déposés  là  dans  le 
calme  d'une  belle  nuit  d'été,  sans  autre  cortège,  ai-je  dit, 
que  celui  de  quelques  amis.  Pourquoi  faut-il  que  la  même 
populace  qui,  la  veille,  assistait  aux  sanglantes  exécutions 
de  l'époque,  ait  été  fouiller  cette  tombe  pour  porter  triom- 
phalement ce  qu'on  appelait  ses  cendres  au  Panthéon,  et  cela 
pour  les  placer  à  côté  de  celles  do  Marat?  Rousseau  n'avait 
mérité 

....  ni  cet  excès  d'honneur,  ni  cette  indignité. 

Mais,  je  viens  de  le  dire,  tout  n'était  pas  lini  pour  ces  mal- 
heureux restes.  Par  un  étrange  retour  des  choses  humaines, 
en  iSift,  c'est-à-dire  vingt  ans  après,  pendant  une  nuit  du 
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mois  de  mai,  d'autres  terroristes  s*îiitrodaiseat  daos  les  et- 
veaux  du  Panthéon,  sans  douteavec  le  consentement  tacite  de 
Tautorité,  et  viennent  de  nouveau  s'attaquer  à  ce  qui  pouvait 
rester  de  ces  dépouilles.  Allant  droit  aux  cercueils  de  Vol- 
taire et  de  Rousseau,  ils  les  brisent,  et  ils  en  retirent  les 
ossements  qu'ils  contenaient;  puis  ils  les  réunissent  p6le- 
mêle  dans  un  sac  de  toile  qu'ils  avaient  apporté.  Cétait,  je 
viens  de  le  dire,  au  milieu  de  la  nuit;  un  fiacre  les  attendait 
derrière  Tég^se  ;  ils  y  placèrent  ce  qu'ils  venaient  ainsi  d'en- 
lever;  le  fiacre  s'ébranle  lentement;  cinq  ou  six  personnes  le 
suivent.  On  arriva,  dit  la  relation  que  je  reprodnis,  vers 
deux  heures  du  malin,  par  des  rues  détournées,  à  la  barrière 
de  la  gare,  vis-à-vis  de  Bercy;  il  y  avait  là  un  vaste  terrûa 
entouré  d'une  clôture  de  planches.  Ce  terrain  appartenait 
alors  à  la  ville  de  Paris. 

Une  ouverture  profonde  était  préparée  au  milieo  de  ce  ter- 
rain, vague  et  abandonné,  où  d'autres  personnages  atten- 
daient l'arrivée  de  ce  dernier  et  étrange  convoi  de  Voltaîreet 
de  Rousseau. 

On  vide  le  sac  rempli  d'ossements  sur  un  lit  de  chanx  me, 
puis  on  rejette  la  terre  par-dessus,  de  manière  à  combler  la 
fosse  sur  laquelle  piétinent  en  silence  les  antenrs  de  cette 
dernière  inhumation.  Ils  remontent  ensuite  en  voitare,  aossi 
satisfaits  d'avoir  accompli  cette  mission  que  Tavaient  été 
vingt  ans  auparavant  ceux  qui  avaient  déposé  en  grande 
pompe,  et  aux  acclamations  de  tout  un  peuple,  ces  mtoies 
ossements  au  Panthéon.  Pour  les  terroristes  de  94,  c'était  un 
devoir  patriotique  et  national  ;  pour  ces  terroristes  de  f  Stà, 
c'était  un  devoir  royaliste  et  chrétien  (1). 

En  9&.  on  avait  chanté  des  hvmnes  en  TbonneBr  de 
Rousseau  ;  en  1816,  ces  violateurs  de  tombeaux  prononoèrait 
aussi  leur  oraison  funèbre. 

a  Plût  à  Dieu,  s'écria  l'un  d'eux,  que  je  ne  veux  pas  nom- 

•  mer,  plût  à  Dieu  qu'il  nous  eût  été  possible  d'ettsevdir  à 

•  jamais,  avec  les  restes  de  ces  deux  philosophes  impies  et 

,  1  )  Llnicrmédiaàt  e  Journal  des  ckerchmrs^  ele.,  15  ièfiier  ItU. 
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»  réf  olQtioiinaires,  lears  doctriBes  peraicieases  et  leurs  détes- 
»  tables  ouvrages  !  » 

Maïs  c'est  Ik  ce  qui  n'a  pas  plu  à  Dieu  1  Quelques  miséra- 
bles ont  bien  pu  s'introduire  dans  les  caveaux  du  Panthéon,  en 
enlever  de  pauvres  ossements,  à  Tinsu  de  toute  une  population, 
protégés  qu'ils  étaient,  comme  des  malfaiteurs,  par  les  ombres 
de  la  nuit  ;  comme  en  179^,  d'autres  terroristes  ont  pu  violer 
les  tombeaux  de  Saint- Denis,  et  jeter  aux  vents  les  cendres  des 
rois.  Hais  de  même  que  ceux-ci  n*ont  pu  eOacer  de  la  mé- 
moire des  hommes  les  hauts  faits  de  tant  de  héros;  de  même, 
les  terroristes  de  i8i&  n'ont  pu  enfouir  les  doctrines  de 
Voltaire  et  les  ouvrages  de  Rousseau  ;  l'esprit  ne  s'enfouit 
pas.  Cest  le  verbe  qui  se  dégage  et  plane  au-dessus  de  la  ma- 
tière, comme  aux  premiers  jours  du  monde;  demain  il  ne  res- 
tera plus  rien  de  ces  apôtres  d'ignorance,  car  ils  n'étaient  que 
poussière.  Mais  qu'importe,  après  tout,  que  les  ossements  de 
Voltaire  et  de  Rousseau  demeurent  dans  un  pompeux  édifice 
oo  soient  relégués  dans  un  coin  ignoré  de  Paris  ;  leurs  doc- 
trines vraies  on  fausses,  salutaires  ou  pernicieuses,  n'en  snr- 
Yivront  pas  moins,  car  elles  ont  formé  les  nouvelles  généra- 
tions et  dominent  ceux  même  qui  les  proscrivent 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 


OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Rapport  historiqae  et  statistique  sur  les  épidémies  de  c]ioléra*iiiorbus 
qm  ont  régné  à  Ntmes  pendant  les  années  i85A  et  186ô>  par  M.  le  doe- 
tenr  Ed.  Tribes. 

Le  choléra  dans  les  hôpitaux  cItUs  de  MarseiUe  pendant  l'épidémie  de 
1865,  par  M.  le  doeteur  V.  Seux. 

La  législation  en  vigueur  sur  les  eaux  minérales,  recueiUîe  et  coor- 
donnée par  H.  J.  Sabadol,  chef  de  division  à  la  préfecture  de  l'Hérault. 

Les  jeunes  détenus  à  la  Roquette  et  dans  les  colonies  agricoles,  par 
M»  le  docteur  0.  Dumesnil. 

Rapport  sur  le  choléra  à  Ismailia,  par  M.  le  docteur  Louis  Gompanyo. 

De  l'art  dentaire,  par  MM.  R.  Victor  et  A.  Prest. 

M»  Larrey  offre  a  l'Académie  deux  brochures  en  italien  de  M.  le  pro- 
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fMMur  Tif ri  fur  U  pMiratioa  4e  Tair  4êm  là  UwiioiMalÉH  ai  m 
rinflammation  des  ovaires. 

Trois  obsenratioM  à  propos  de  l'empkû  de  l'hydrothérapie  à  titra  de 
médication  a4juvante  et  complémeotaire  des  mercuriaux  et  des  ioduei 
dans  la  syphilis,  par  M.  le  docteur  Delmas. 

Notizie  e  meroorie  sulla  colora  orientale  e  suU'  uso  del  caJomeiaiio 
toeUa  cura  di  essa  per  Gioiraoui  Contini. 

Giomale  veneto  dl  sclenn  mediche,  octobre,  novembre  et  décembre 
1865  ;  janvier,  lévrier  et  mars  1806. 

Bulletin  de  U  Société  de  nédeeine  de  Paris,  année  1865. 

Ul  Revae  médieele  française  et  étranfèra,  36  avril* 

Bulietia  delà  Société  impériale  de  médecine,  cbiniffie  et  pfcaivaM  éc 
Touleuse,  n.  1. 

Le  Moniteur  d'hy^ene  publique  et  de  aalubrité  pnbliqne,  n.  4. 

Bulletin  général  de  thérapeutique,  30  avril. 

Journal  de  médecine  vétérinaire  militaire,  n.  11. 

€aion  médicale  de  la  Provence,  n.  18. 

Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  12. 

La  France  médicale,  n.  83  et  34. 

Gazette  des  eaux,  n.  â2S. 

GaaatU  médieale  d'Orient,  n.  1. 

Gaiette  hebdomadaire  de  médacina  et  de ehliwigia,  n.  17. 

U  Monde  thermal,  m  15, 16  et  17. 

Gaiette  médicale  de  Paris,  n.  17. 

El  G^nio  quirurgico,  n.  526. 

Le  Mouvement  médical,  n.  17. 

L'Abeille  médicale,  n.  18. 

Gazette  médieale  de  Strasboarg ,  a,  4* 

Le  Courrier  médieal,  n.  17. 

L'Onaa  médieale,  a.  4»  à  51. 

Qaartta  des  hdpHaax,  a.  46  à  51. 

(«omples  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académi) 
U  LXtt,  a.  17. 
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PMBSIIIKNCE  »K  M«  BOÇCHAMBAT. 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  et  adoplé. 

CORRESPONDANCE  OFFIUELLE. 

M.  le  minigtrede  ragricnlture,  da  commerce  et  des  travaux 
pnblics  prie  TAcadémie  de  vouloir  bien  renvoyer  k  sou  admi* 
nistration  un  mémoire  de  M.  le  docteur  PoolbT)  ce  travail 
étant  destiné  à  l'Académie  des  sciences* 

Le  même  ministre  transmet  à  TAcadémie  : 

L  Un  rapport  de  H.  le  docteur  CoMTisàis  sur  une  épidémie 
de  fièvre  typhoïde  qui  a  régné  dans  la  commune  de  Toulouse 
(Jura).  [Commmion  des  épidémies.) 

IL  Les  comptes  rendus  des  maladies  éptdémiques  qui  ont 
rhfSEnt  dans  les  départements  des  Bouches^u-Rh6ne,  du  Puy- 
de-BAmeei  de  la  Haute*Sa6ne,  en  1865.  {Mèm  oommimon.) 

f  IL  Les  recettes  et  échantillons  de  remèdes  contre  Ie3  maux 
de  dents,  la  trichinose  et  le  choléra.  {Commisrion  des  remèdes 
secreU  et  nouveatuc.) 

IV.  Les  tableaux  des  vaccinations  pratiquées  en  1865, 
daas  les  départements  de  la  Loire-Inférieure,  de  la  Charente- 
Inférieure,  de  l'Yonne,  du  Gard,  de  TEure,  de  la  Gironde, 
de  la  Charente,  de  la  Savoie,  de  la  Meuse,  de  Loir-^t-Cber, 
de  la  Creuse,  des  Boiiches-du-Rh6ne,  du  Pas-de-Calais,  de  la 
Bfoselle,  du  Doubs  et  d'Indre-et-Loire.  {Commission  de 
tHMCcine^) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

J .  M.  le  docteur  Ligodist  écrit  à  T Académie  qu'il  se  porte 
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candidat  à  la  place  vacante  dans  la  section  de  médecine  opé- 
ratoire. {Benvoià  la  section.) 

II.  Mémoire  sur  le  Hammam  S'ala'hin,  source  thermo- 
solfureuse  près  de  Biskra  (Algérie),  par  M.  le  doctear  Amédée 
Paris,  d*Angoulème.  {Commission  des  eaux  minérales,) 

ni.  Rapport  sur  le  service  médical  des  bains  de  mer  de 
Villers-sur-Her  (Calvados),  par  M.  le  docteur  Joubeet.  {Com- 
mission des  eaux  minérales,  ) 

IV.  Mémoiresarractivitéchimiquederair,  parH.  Auguste 
HonzBAU.  {Commissaires  :  HM.  Bussy  et  Reynauld.) 

V.  Note  sur  l'épidémie  de  fièvre  typhoïde  qui  a  régné  à 
Saint-Stanislas,  en  janvier  1866,  par  M.  le  docteur  PADiouAU 
(de  Nantes).  {Commission  des  épidémies.) 

VL  Tableau  des  vaccinations  pratiquées  en  1865  dans  les 
départements  de  la  Vendée,  des  Deux-Sèvres  et  de  Maine-et- 
Loire,  par  M.  le  docteur  Prosper  HuLLm.  {Commission  de 
vaccine.) 

VII.  M.  JoTBT,  médecin  k  Lyon,  demande  l'ouverture  d*un 
pli  cacheté  qui  a  été  accepté  par  la  Compagnie  dans  laséance 
du  19  mai  186S.  Il  s*agit  dans  ce  pli  de  l'emploi  de  Tacide 
phénique  ei  de  ses  isomères  dans  le  traitement  de  la  rage,  de 
certains  accidents  de  la  syphilis  et  de  certaines  aflections 
convulsives  épileptiformes. 

VIII.  M.  Adbt  db  RosBviLLB  demande  à  l'Académie  que  le 
pli  cacheté,  par  lui  déposé  en  janvier  dernier,  soit  admis  an 
concours  de  l'un  des  prix  de  cette  année.  (Il  ne  peut-être  fait 
droit  à  cette  demande,  les  concours  étant  clos.) 

IX.  H.  PiNEL  (neveu)  consulte  l'Académie  sur  un  projet 
d'Exposition  internationale  universelle  à  réaliser  en  4867. 
(La  lettre  de  M.  Pinel  sera  renvoyée  à  M.  Le  Play,  vice- 
président  de  la  commission  impériale  de  l'Expositioû  inter- 
nationale de  1867.) 

X.  M.  GuYOT  soumet  à  l'Académie  une  noie  sur  une  pré- 
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paration  de  goudron  concentrée.  {Commismn  des  renmdn 
secrets  et  nouveaux.) 

XI.  M.  Fàuconnbt,  officier  de  santé  à  Lyon,  adresse  à 
la  Compagnie  nne  réclamation  de  priorité  d'idée,  au  sujet  des 
expériences  de  M.  Chauveau  sur  la  production  du  cowpox 
par  le  système  lymphatique.  {Commission  de  vaccine.) 

XII.  M.  LE  Président  fait  part  à  rAcadémîe  de  la  mort  et 
des  obsèques  de  M.  le  docteur  Mighon,  membre  titulaire  : 

«  L'Académie,  dit-il ,  vient  encore  de  faire  une  perte 
nouvelle  dans  la  personne  de  H.  Hichon.  Le  président 
accompagné  d*une  nombreuse  députation  lui  a  rendu,  il  y 
a  quelques  heures  à  peine,  les  derniers  devoirs. 

»  En  honorant  k  un  très-court  intervalle  deux  fois  Michon 
de  vos  suffrages,  d'abord  en  l'appelant  parmi  vous,  puis  en 
le  nommant  membre  de  votre  conseil,  vous  avez  voulu  rendre 
une  tardive  justice  à  Téminent  chirurgien,  à  l'homme  de  bien 
dont  chaque  jour  était  marqué  par  de  bonnes  actions,  au 
maître  dont  la  mémoire  vénérée  vivra  dans  le  cœur  de  nom- 
breux élèves.  » 

XliL  MM.  Robert  et  Collin  présentent  plusieurs  appareils 
destinés  à  produire  Fanesthésie  locale,  en  même  temps  qu'une 
note  ainsi  conçue  : 

Depuis  trois  mois  nous  possédons  l'appareil  du  docteur 
Ricbardson,  fig.  A;  nous  l'avons  mis  à  la  disposition  de  mes- 
sieurs les  chirurgiens  des  hôpitaux  et  de  la  ville  (1). 

Nous  avons  fait  ensuite  des  appareils  avec  récipient  d'air 
pour  activer  l'action  atmosphérique  réfrigérente  et  notam- 
ment celui  fig.  B,  et  ceux  fig.  C  et  D  avec  les  récipients  E  et 
F.  Ces  derniers,  qui  sont  de  dimension  très -portative,  sont 

(1)  M.  Gharrière  disait  en  1846,  p.  2,  dans  sa  brochure  sur  les  appa- 
reils pour  rinbalation  d'éUier  :  c  On  peut  ajuster  une  pompe  aspirante  et 
n  foulaole^  an  moyen  de  laquelle  Tair  atmosphérique  se  trouve  aspiré  et 
»  introduit  dans  le  réservoir,  puis  ensuite  projeté,  saturé  d'éther,  dans 
I»  les  organes  on  sur  les  surfaces  malades.  »  (Voyez  les  journaux  de  mé- 
decine du  26  janvier  1847.) 
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tOBiuB  d«  deix  Mopapea  sur  lesquelles  se  moule  one  simple 
seriogoe  ordinaire,  numéros  2,  3  on  U,  modèle  Oiarrière,  que 
tons  les  chirurgiens  possèdent,  et  dont  le  pas  de  vis  n'i  pis 
été  changé  depuis  trente  ans,  ainsi  que  le  piston  k  double 
parachute,  ce  qui  suftit  non-seulement  poar  compléter  l'ap- 
pareil &  éthérisalioo  locale,  mais  encore  pour  l'applicaUoB 
des  ventouses  et  surtout  poar  servir  de  pompe  à  douches, 
pnlvérisalion  et  aux  asagwde  rirrigaieor  Eguisier. 
Noos  déairou  revenir  pins  lard  sur  ce  sojeL 


Fig.  I,  double  jet  ponr  éthérisation  alvéolaire  ;  J,  robinet 
pour  régler  la  dépense  de  l'élher. 


GOHMDNICATIONS. 

11.  DspiUL  rend  compte  k  l'Académie  en  quelques  mots, 
des  résultats  qu'il  a  obtenus,  depuis  la  dernière  séance,  des 
eipériences  d'inoculation  du  nouveau  cowpoi  de  Beaagency. 
Sur  27  piqûres  qu'il  a  faites  avec  ce  nouveau  oowpoi,  il  a 
obtenu  27  belles  pustules.  Les  résultaU  lontdono  aussi  ulis- 
faisants  que  posiible,  et  il  est  en  mesure  d'assurer  miinle- 
nuit  la  propagation  du  nouveau  cowpox. 

M.  Depaul  exprime  eninile  rétonnement  et  le  regrcl  que 
l'Académie  n'ait  pas  cru  devoir  accorder  la  pnrole  à  H.  La- 
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Doix,  qoi  r«  demandée  pour  se  justifier  du  reproche  qui  loi 
a  élé  adressé  publiquement  par  plusieurs  membres  de  l*Aca^ 
demie.  M.  Lanoix  esl  asses  honorjiblemenl  connu  de  l'Aca- 
mie  et  assez  à  Tabri  de  toute  suspicion  pour  qu'on  puisse, 
sor  sa  simple  demande,  lui  accorder  la  faveur  d'un  tour  de 
leeture,  sans  le  soumettre  aux  formalités  qu'exige  le  règle- 
ment vis-à'Visdes  médecins  qui  lui  sont  inconnus, 

M.  LE  Président  fait  remarquer  à  M .  Depaul  que  le  bureau 
est  lié  par  les  termes  do  règlement  M.  Lanoix  R  adressé 
efleotiremeDtà  TAcadémie  une  demande  à  TelFet  d'être  admis 
à  venir  loi  faire  une  lecture.  La  demande  a  dû  être  renvoyée 
an  conseil,  qoi  a  décidé  que  M.  Lanoix  serait  admis  à  faire 
cette  lecture.  Il  sera  inscrit  en  conséquence  pour  la  séance 
prochaine. 

H.  Béclaro  ajoute  qu'il  a  été  fait  droit  d'ailleurs  à  la  récla- 
mation de  H.  Lanoix,  par  la  lecture  qui  a  été  faite  dans  la 
dernière  séance,  de  la  lettre  par  laquelle  il  oppose  une  déné- 
gation formelle  aux  assertions  qui  ont  été  émises  au  sein  de 
l'Académie  relativement  à  la  provenance  du  vaccin  de  ses 
génisses. 

ApYès  quelques  nouvelles  explications  échangées  entre 
M.  Depaul  et  les  membres  du  bureau,  il  reste  convenu  que 
M.  Lanoix  aura  la  parole  dans  la  séance  prochaine. 

ÉLECTIONS. 

L'ordre  de  jour  appelle  le  scrutin  pour  la  nomination  d'une 
commission  chargée  de  présenter  une  liste  de  candidats  à  la 
place  vacante  d'associé  libre.  Sont  élus  membres  de  cette 
coramission  :  HH.  Tardieu,  Béclard,  Guérin,  Littré,  Cerise. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIR 

E,eçoDs  sur  la  physiologie  générale  et  comparée  du  système  nerveux, 
taàte»  9^  Muséum  d'histoire  naturelle,  par  M.  A.  Yulpîan. 


I 
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Traité  thénpstttîque  et  eliniqae  d'h|drotli6npie^  par  M.  L.  Flevry, 
3«  éditioD.  Paris,  1866. 

Notice  sur  l'épidémie  cholérique  de  1865  à  ManeiUe,  par  M.  le  dodeor 
Armand  Jobert 

Les  eaux  minérales  de  Vichy,  par  M.  le  docteur  Gasîniir  Daumas»  4*édit. 
Notice  sur  les  anciennes  écoles  de  médecine  de  la  rue  de  U  Buchsriei 
par  U.  le  docteur  A.  Ghereau. 

Du  choléra  en  Egypte  dans  ses  rapports  avec  l'épidémie  de  Marseille, 
par  M*  Grimaud  de  Ganx. 

Bulletin  de  statistique  municipale,  décembre  1865. 
Appendice  au  compte  rendu  sur  le  service  du  recrutement  de  rarmée; 
statistique  médicale  pendant  Tannée  186é. 

Considérations  en  faveur  de  la  vaccination  de  bras  h  bras,  par  M.  le 
docteur  Buparcque. 

Notice  nécrologique  sur  le  docteur  J.  B.  M.  Parchappe,  par  M.  le  doc- 
teur Bouteiller. 

Monatsbericht  der  Kôniglich.  Preussischen  Akademie  der  WissensehaftaD 
lu  Berlin.  Janvier  1866. 

BuUetino'bulletin  des  sciences  médicales  de  la  Société  médico-chinirgi- 
cale  de  Bologne.  Avril. 
Tbft  Dublia  quarterly  Journal  of  médical  science.  Mai. 
Revue  de  thérapeutique  médico-chirurgicale,  n.  9. 
Répertoire  de  pharmaeîe,  n»  10. 

Bulletin  de  l'Académie  impériale  de  médeeiiie,  t.  XIU,  n.  13  et  14. 
Bulletin  de  la  Société  d'anthropologie  de  Paris^  t.  VI,  8*  bseicule. 
Le  Monde  thermal,  n.  18. 
La  France  médicale,  n.  35  el  36. 
Gasette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  18. 
Gasette  médicale  de  Paris,  n.  18. 
Revue  d'hydrologie  médicale,  n.  à, 
El  Genîo  quinirgico,  n.  527. 
Gazette  des  eaux,  n.  A23. 
Journal  des  maladies  chroniques,  1*'  mai. 
L'Abeille  médicale,  n.  19. 
Le  Courrier  médiyl^  n.  18. 
Le  Mouvement  médical,  n.  18. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  des  sciences, 
t.  LUI,  n.  18. 


Si\NCI  DU  15  Mil  1866. 
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Le  procès* verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  Tagricalture,  du  commerce  et  des  ira- 
Taax  publics  adresse  à  TAcadémie  plusieurs  exemplaires  du 
rapport  général  sur  les  travaux  du  conseil  central  d'hy- 
giène publique  et  de  salubrité  du  département  de  TEure, 
année  1865. 

Le  même  ministre  transmet  à  la  Compagnie  : 

L  Un  rapport  de  IL  le  docteor  Coibsot  sur  f  épidémie  de 
variole  qm  ar  sévi  à  Cbarroux  (Vienne)  ^  ainsi  que  les  tableaux 
des  vaccinations  pratiquées  par  Tauteur  dans  le  courant  de 
l'année  i865.  {Commission  de  vaccine.) 

II.  Les  rapports  de  SIM.  les  docteurs  Dotbn  et^PENTHAULT 
sur  les  épidémies  de  variole  et  de  choléra  qui  ont  sévi  dans 
la  commune  d*Oberguilbach  (Moselle)  et  dans  Tarrondissc- 
ment  de  Mayenne.  {Commission  des  épidémies,) 

III.  Le  compte  rendu  des  épidémies  qui  ont  régné  dans  le 
département  de  TOise.  {Même  commission.) 

IV.  Les  rapports  de  MM.  les  docteurs  Batbbdat,  ârrat- 
Baloos,  Hassib,  Gat  et  Basset  sur  le  service  médical  des 
eaux  minérales  de  Gamarde,  Préchacq,  Eugénie-les-Bains, 
Dax,  Tercis,  Saubusse,  Saint-Alban  et  Royat,  pendant 
l'année  t864.  {Commission  des  eaux  minérales,) 

V.  Un  mémoire  de  H.  le  docteur  Caillât  sur  le  rhumatisme 
pseudo-goutteux.  {Même  commission.) 
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VI.  La  recette  et  l'échantillon  d*uD  prétendu  spécifique  de 
la  syphilis.  {Commission  des  remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

Vil.  Les  tableaux  des  vaccinations  pratiquées  en  1865 
dans  le  déparlement  des  Hautes-Alpes,  de  la  Loire,  du  Finis- 
tère, detf  DeHx-l^èvfes,  de  la  Seine-InlUrieiire,  de  TAriége,  du 
Var,  d*Eure-et-Loir,  de  la  Haute-Garonne,  du  Lot  et  de  la 
Haute-SaAne.  {Commission  de  vaccine,) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

L  HM.  lef  docteurs  FoLUR  et  VkhnioIl  écrifenl  à  TAca- 
demie  qu'ils  se  portent  candidats  k  la  place  vacante  dans  la 
âection  de  médecine  opératoire.  {Renvoi  d  lasection.) 

II.  M.  Anlonin  Agdilar,  secrétaire  perpétuel  de  l'Académie 
des  aciences  de  Madrid,  accuse  réception  du  tome  XXVII  des 
Mémoires  et  du  tome  XXX  du  Bulletin, 

IH.  H.  le  docteur  J.  Laugibr  (de  Marseille)  informe  l'Aca- 
démie qu'il  n'a  obtenu  aucun  succès  avec  du  vaccin  provenant 
de  M.  Lanoix,  tandis  que  les  mêmes  enfants  sur  lesquels  ce 
vaccin  avait  échoué  ont  tous  eu  six  belles  pustules  après 
l'inoculation  du  vaccin  pris  du  bras. 

IV.  Notes  sur  la  matière  médicale  chinoise  (minéraux), 
par  M.  le  docteur  Léon  Soobuban.  {Commissaires  :  HM.  Gui- 
bourt  et  Gaultier  de  Claubry.) 

V.  Rapport  fait  au  conseil  central  d'hygiène  publique  et 
de  salubrité  sur  les  épidémies  qui  ont  régné  dans  le  départe- 
ment de  l'Aisne  en  1865,  par  M.  le  docteur  Goipon  (de  Laon). 
{Commission  des  épidémies,) 

VI.  M.  GuÈaAao  met  sous  les  yeux  de  rAcadéroîe,  de  la 
part  de  M.  Mathieu,  un  nouvel  appareil  destiné  à  Tanesthésie 
locale.  L'avantage  de  cet  instrument  est  de  produire  un  jet 
d'air  éthéré  non  interrompu. 

Le  principe  de  cet  appareil  est  le  même  que  celui  qui  est 
appliqué  dans  le  néphogène  que  M.  le  docleor  Tahaii  (de 
Charleville)  et  lui  ont  imaginé  il  y  a  huit  ans. 
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Ainsi  que  l'indique  latigure,  l'appareil  se  compose:  1*  d'un 
Bacon  que  l'on  retourne,  afin  de  favoriser  la  sortie  do  liquide 
par  son  propre  poids;  2°  d'un  système  de  deux  boules  èlasti- 
qoes,  dont  l'une,  E,  forme  soiilîlet,  et  l'autre,  0,  réservoir; 
DD  courant  d'air  continuent  produit  par  le  jeu  de  ces  boules, 


V 


el  ce  courant  entraîne  avec  lui  un  jet  capillaire  de  liquide 
dont  la  vaporisation  rapide  donne  licuà  un  abaissement  con- 
sidérable de  température  ;  ce  système  de  boules  est  emprunté 
à  l'appareil  de  H.  Richardsou  ;  3°  B,  prise  du  liiiuide  dans  le 
flucon  ;  W  C,  orifice  capillaire  d'où  s'échappe  le  courant  d'air 
et  le  liquide  précipilé  par  lut. 

Vil.  H.  GossiLiN  présente,  au  nom  de  M.  le  docteur  Dubois, 
des  instruments  destinés  à  l'opération  de  l'iridectomie  et  de 
la  pupille  arlilicielle.  Ce  sont  une  pince  courbe  k  griffus,  dont 
les  branches,  dans  leur  partie  courbe,  ont  été  taillées  en 
lames  de  ciseaux,  venant  s'entrecroiser  lorsqu'on  serre  la 
pince.  Cette  pince  est  munie  d'une  petite  tige  k  virole  mobile, 
destinée  k  prévenir  la  déviation  des  branches  et  à  en  régler 
I.  sxsi.  H*  16.  A2 
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1  ecartemcnt.  Uae  pince  courbe  à  griffes  à  écartement  limité^ 
et  additionnée  d'un  couteau  lancéolaire  droit  ou  courbe  (le 
dessin  a  été  réduit). 

On  opère  de  la  façon  suivante  (nous  supposerons  que  Topé- 
ralion  se  fasse  sur  Tœil  droil)  :  l""  La  main  droite,  muniede 
la  pince  à  ciseaux,  fixe  l'œil  comme  on  le  ferait  avec  une  pince 
ordinaire  à  fixer;  2''  la  main  gauche,  munie  de  la  pince- 
couteau,  incise  la  cornée  ;  3*^  retournant  alors  la  pince-couteau 
par  un  mouvement  analogue  à  celui  que  Ton  fait  subir  au 
kyslitome  lorsqu'on  veut  se  servir  de  la  cuvette,  on  a  entre 
les  doigts  la  pince  avec  laquelle  on  va  saisir  l'iris  ;  U""  quit- 
tant alors  l'œil  que  l'on  tenait  fixé  avec  la  pince-ciseaux, 
on  vient  avec  les  lames  de  celle-ci  couper  Tiris. 

VIII.  M.  Depaul,  à  l'occasion  de  la  correspondance:  H.  le 
docteur  Partenay ,  à  Beaugency,  l'un  des  confrères  qui  ont  vu  et 
expérimenté  le  nouveau  cowpox,  me  prie  de  faire  savoir  queU 
sage-femme  qui,  la  première,  a  appelé  l'attention  sur  les  pus- 
tules que  portait  la  vache  de  H.  Drouin  (Uercier),  se  nomme 
M'"*'  Lambert,  déjà  connue  de  l'Académie,  qui  lui  a  décerné  une 
médaille  d'argent  pour  services  rendus  à  la  vaccine.  M.  Par- 
tenay  fait  connaître  en  outre  les  résultats  obtenus  dans  quel- 
ques expériences  faites  par  cette  sage-femme.  Sur  U  revacci- 
nations  pratiquées  sur  des  individus  de  sept  à  vingt-sept  ans, 
li  succès.  Belles  pustules  avec  réaction  très-vive,  fièvre  et 
adénites  maxillaires.  Sur  8  enfants  vaccinés,  8  succès  avec 
pustules  très-développées,  et  réaction  locale  et  générale  in- 
tense. Je  suis  heureux  de  faire  droit  au  vœu  exprimé  par 
notre  confrère. 

IX.  M.  Lanoix  commence  la  lecture  d'une  note  en  réponse 
aux  passages  du  discours  de  M.  Bousquet  et  aux  observations 
de  M.  Guérin,  qui  le  concernaient. 

M.  Larret,  interrompant  cette  lecture,  proteste  au  nom 
des  convenances  académiques  contre  la  forme  de  ce  travail. 

H.  Dbpaol  s'étonne  de  cette  protestation  et  revendique  en 
faveur  de  M.  Lanoix  le  droit  de  défense. 

L'Académie  paraissant  s'associer  au  sentiment  de  M.  I>ar' 
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rey,  M.  le  président  invile  H.  Lanoix  à  cesser  ia  lecture  et  à 
déposer  son  travail  sur  le  bureau,  pour  être  envoyé  à  la 
Commission. 

ÉLECTIONS. 

L'ordre  du  jour  appelle  la  nomination  d'un  membre  associé 
étranger.  La  Commission  d'élection  a  présenté  : 

En  première  ligne.  MM.  Wôhler  (de  Gœtlingue). 
En  deuxième  ligne,         Ehremberg  (de  Berlin). 
En  troisième  ligne,         De  la  Rive  (de  Genève). 
Sur  56  votants  : 

MM.  Wôhler  obtient  &9  suiïrages. 
De  la  Rive    —     5      — 
Ehrenberg   —     2      — 

En  conséquence,  M.  Wôhler  est  proclamé  membre  associé 
étranger. 

Sa  nomination  sera  soumise  à  l'approbation  d«  l'Empereur. 

RAPPORTS. 

Rapport  de  M.  Dblpech  sur  les  trichines  et  la  trichinose 
chez  r homme  et  chez  les  animaux. 

Messieurs,  il  y  a  quelques  années,  une  affection  nouvelle 
parut  tout  à  coup  envahir  l'espèce  humaine.  Un  parasite  de 
la  classe  des  Helminthes,  la  trichine,  dont  l'existence  chez 
rhomme  et  chez  quelques  animaux  était  considérée  jusqu'alors 
comme  exempte  de  danger,  et  dont  l'élude  no  semblait  pré- 
senter qu'un  intérêt  scienliGque,  devenait  par  son  inlroduc* 
tien  dans  l'organisme  en  quantités  innombrables  l'origine 
des  accidents  les  plus  terribles.  Ces  accidenls  ne  Trappaient 
point  des  individus  isolés;  une  famille,  un  hameau,  un  vil- 
lage, une  partie  plus  ou  moins  étendue  d'une  ville,  étaient 
atteints  commesous  l'action  d'une  cause  épidémique.  Ailleurs 
répidémiese  reproduisait  à  intervalles  plus  ou  moins  régu- 
liers, et  il  semblait  qu'une  influence  endémique  ne  Tùt  pas 
étrangère  à  son  apparition* 
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La  forme  morbide  qui  se  manirestail  ainsi  D'élait  point 
nouvelle;  peut-être  seulement,  en  raison  de  circonstances 
particulières,  avait-elle  pris  uue  extension  imprévue.  Con- 
fondue jusqn*alors  avec  des  maladies  dont  les  symptônnes 
présentent  avec  ceux  qu*elle  affecte  une  relation  assez  pro- 
chaîne,  les  progrès  accomplis  de  nos  jours  dans  les  recher- 
ches microscopiques  avaient  permis  de  la  reconnaître,  et  la 
découverie  des  générations  alternantes  Ini  avait  attribué  sa 
signification  véritable. 

D'admirables  travaux,  dans  lesquels  on  ne  sait  ce  qu'on 
doit  admirer  le  plus,  ou  de  l'investigation  rigoureuse,  ou  de 
la  sagacité  scientifique  de  leurs  auteurs,  avaient  éclairé  la 
nature  et  Torigine  des  faits  observés. 

Justement  préoccupés  de  leur  gravité  au  point  de  vuetont 
à  la  fois  de  la  santé  publique  et  des  intérêts  ducommercCi  les 
gouvernements  du  nord  et  du  centre  de  TAIIemagne  où  la 
trichinose  sévit  de  la  manière  la  plus  fréquente,  réclamèrent 
le  concours  des  savants  observateurs  qui  l'avaient  étudiée. 
Ils  firent  publier  des  instructions  officielles  destinées  à 
mettre  les  populations  en  garde  contre  les  causes  qui  la  pro- 
duisent. 

C'est  à  l'occasion  d'un  de  ces  documents  émané  du  gouver- 
nement saxon  et  soumis  parS.  E.  le  ministre  de  l'agriculture, 
du  commerce  et  des  travaux  publics  à  l'examen  de  PAcadémie, 
qu'elle  a  bien  voulu  me  charger  de  lui  présenter  ce  rapport. 

Ce  document  a  pour  titre  :  Instruction  sur  le  développement 
et  la  prophylaxie  de  la  trichinose  chez  V homme,  publiée  d'après 
les  ordres  du  ministère  royal  de  l'intérieur.  Il  sort  des  presses 
tle  l'imprimerie  royale  de  Dresde.  Sa  date  est  de  1864  (1). 

Ce  travail  fort  intéressant  examine  succinctement,  mais 
avec  une  grande  autorité,  toutes  les  questions  qui  touchent  \ 
la  trichinose  de  l'homme.  Après  une  courte  introduction  oii 
sont  signalées  les  études  antérieures  faites  sur  les  trichines 
et  les  récentes  épidémies  observées  en  Saxe,  il  étudie  succes- 
sivement dans  des  chapitres  distincts  :  —  le  développement 

(1)  Voyez  la  traduction  de  ce  document  in  Ânnalez  <r hygiène^  1866, 
t.  XXVI. 
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des  trichines  qa'il  décrit  à  leurs  différents  états,  —  le 
nombre  énorme  qu'elles  peuvent  atteindre,  —  la  trichinose 
du  porc,  —  la  trichinose  de  Thomme^  — ses  causes  et  sa  pro- 
phylaxie. 

Dans  ce  dernier  chapitre  sont  examinées  avec  1c  plus  grand 
détail  les  conditions  alimentaires  favorables  au  développe- 
ment des  trichines,  l'importance  de  rinspection  microscopique 
des  viandes  et  celle  de  leur  mode  de  préparation. 

A  cette  instruction  était  joint  un  rapport  très-substantiel 
et  très-intéressant  présenté  au  Comité  consultatif  d'hygiène 
publique  par  M.  Baumes,  et  où  sont  résumés  non -seulement 
les  faits  contenus  dans  le  document  saxon,  mais  encore  les 
travaux  précédemment  publiés  en  France  et  en  Angleterre 
sur  la  trichinose.  Les  conclusions  de  H.  Baumes,  conformes 
à  celles  de  la  circulaire,  avaient  été  adoptées  par  le  Comité, 

J'avais  préparé,  il  y  a  longtemps  déjà,  un  rapport  dans 
lequel  je  me  contentais  de  faire  l'examen  critique  de  Tin- 
stroction  publiée  en  Saxe.  Mais,  depuis  ce  moment,  le  sujet 
s'est  élargi.  Il  m'a  paru  que  l'Académie  attendait  une  étude 
plus  complète  de  toutes  les  questions  qui  touchent  à  la  trichi- 
nose. Envoyé  en  Allemagne  par  M.  le  ministre  de  l'agricul- 
ture, du  commerce  et  des  travaux  publics,  avec  M.  Reynal 
pour  constater  l'état  sanitaire  actuel  des  contrées  récemment 
frappées,  j'ai  pu,  de  cx)ncert  avec  notre  savant  collègue,  re- 
cueillir des  faits,  me  former  des  opinions  qui  devaient 
prendre  place  dans  ce  travail.  Quoique  je  vienne  aujourd'hui 
les  exposer  seul  devant  vous,  permettez-moi  de  rendre  à 
M.  Reynal  la  part  qui  lui  appartient  en  établissant  que  cette 
partie  du  rapport  est  le  produit  de  nos  communes  investiga- 
tions et  que  j'ai  fait  des  emprunts  importants  au  mémoire 
que  nous  avons  élaboré  ensemble. 

Je  dois  aussi.  Messieurs,  saisir  cette  occasion  de  rendre  un 
reconnaissant  hommage  à  l'empressement  tout  dévoué  avec 
lequel  ceux  des  hommes  scientifiques  de  l'Allemagne  auprès 
de  qui  nous  avons  cherché  des  conseils  et  des  lumières  pour 
l'accomplissement  de  c^tte  mission  nous  ont  accueillis.  Nous 
avons  été  heureux  d'en  rapporter  une  grande  part  à  l'hon- 
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ncur  que  noas  avons  d'appartenir  à  l'Académie,  qui  me 
permettra  de  les  remercier  ici. 

Les  proresseurs  Gerlach  et  Gonther  à  Hanovre,  à  Magde- 
bourg  les  docteurs  Scbultze  et  Niemeyer,  auteurs  d'inté- 
ressants travaux  sur  la  tricbinose*  à  Berlin  les  professeurs 
Gurlt,  Millier  et  Hertwig,  à  Halle  les  professeurs  Kubn,  dont 
les  beiux  travaux  trouveront  plus  loin  leur  place,  et  Rolloff 
ont  mis  à  notre  disposition  et  l^ur  expérience  et  leur  utile 
direction.  Nous  avons  trouvé  à  Dresde,  chez  les  professeurs 
Leisering  et  Haubner,  cbez  le  docteur  Reinbard,  médecin  des 
épidémies,  les  indications  les  plus  précieuses.  Le  docteur 
Fiedler,  prosecteur  à  TbApital  de  Dresde,  dont[vous  connaisseï 
les  belles  rechercbes  sur  la  tricbinose,  nous  a  montré  ses 
magnifiques  préparations,  et  Kiichenmeister,  Tun  des  auteurs 
delà  belle  découverte  des  générations  alternantes  et  des  mi- 
grations des  belmintbes,  nous  a  fait  assister  à  d'intéressantes 
expériences. 

ALeipzick,  nous  avons  recueilli  auprèsdeWunderlich  quel- 
ques faits  intéressants,  et  le  professeur  Wagner  nous  a  donné 
sur  ses  observations  personnelles  de  longs  et  curieux  détails. 

Nous  devons  enfin  un  souvenir  plus  particulièrement  re- 
connaissant au  professeur  Yirchow,  qui  a  bien  voulu  nous 
exposer  longuement  ses  opinions  sur  les  points  encore  con- 
testés de  la  tricbinose  et  nous  rendre  témoins  d'observations 
et  d'expériences  que  j'aurai  l'bonuenr  de  vous  exposer. 

Court  historique  des  recherches  qui  ont  amené  ll  décou- 
verte DE  Li  trichinose.  —  Avant  d'entrer  dans  l'exposé  des 
faits  qui  établissent  l'état  actuel  de  la  science,  permettez-moi, 
messieurs,  de  jeter  rapidement  un  regard  en  arrière  et  de 
résumer  en  quelques  mots  l'histoire  scientifique  des  trichines. 

Le  22  janvier  1833,  Hilton  (1)  lut  à  la  Société  médico- 
chirurgicale  de  Londres  une  note  sur  un  aspect  particulier 
des  muscles,  constaté  à  l'autopsie  d'un  vieillard  mort  à 
l'hôpital  de  Guy.  Entre  les  fibres  musculaires  se  trouvaient 

(1)  Hilton,  Noies  on  pecuUar  appearance  ohserved  m  human  mtude, 
probably  depending  upon  the  formation  ofvery  smaU  cysticerâ  (Loodoo, 
Med,  Gaz.,  feb.  1833,  t.  XI,  p.  605). 
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quelques  corpuscules  ovales  qu'il  attribua  à  la  présence  d'une 
petite  variété  de  cysticerques. 

Deux  ans  plus  tard,  Paget  ayant  observé  des  taches  ana- 
logues dans  les  muscles  de  plusieurs  sujets,  pensa  que  cette 
apparence  pouvait  être  déterminée  par  la  présence  de  petits 
entozoaires.  Il  fit  part  de  ses  conjectures  à  Richard  Owen,  en 
lui  portant  quelques  fragments  des  muscles  altérés.  Owen 
reconnut  immédiatement  la  nature  des  corps  qui  lui  étaient 
présentés,  et  il  décrivit  en  avril  4835,  de  la  manière  la  plus 
complète,  un  entozoaire  nouveau,  enroulé  sur  lui-même  dans 
les  kystes  constitués  par  les  taches  blanches  observées  dans 
le  tissu  musculaire,  et  il  donna  à  Tanimal  le  nom  de  Trichina 
spiralis,(\M\  lui  a  été  conservé  depuis  (1). 

Au  mois  de  juin  de  la  même  année,  Henry  Wood  (2)  publia 
l'observation  d'un  malade  mort  à  l'infirmerie  de  Bristol,  à 
la  suite  de  douleurs  violentes  de  forme  rhumatismale  des 
muscles,  et  chez  lequel  on  constata  à  Tautopsie,  en  outre 
d'une  pneumonie  et  d'une  péricardite  qui  paraissaient  avoir 
déterminé  la  mort,  l'existence  d'une  masse  considérable  de 
trichines,  non  plus  enkystées,  mais  libres^  interposées  aux 
fibres  musculaires.  Henry  Wood  se  demande  si  l'on  n'aurait 
point  observé  dans  les  premières  observations  recueillies  par 
Hilton  et  Owen,  des  douleurs  musculaires  analogues  à  celles 
que  lui  avait  présentées  son  malade,  mais  il  ne  va  pas  plus 
loin  et  il  n'établit  pas  une  relation  formelle  de  cause  à  effet 
entre  la  présence  des  trichines  et  les  phénomènes  observés. 

Les  travaux  de  Farre,  les  observations  de  Harrisson,  de 
Knox  servirent  seulement  à  préciser  les  faits  déjà  indiqués. 
Dès  1836  Owen  connaissait  ik  cas  de  trichinose.  On  n'en  avait 
signalé  en  18(i0  que  10  nouveaux. 

En  1856,  Bristowe  et  Rainey  étudièrent  de  nouveau  avec 
soin  l'anatomie  du  Trichina  spiralis^  mais  leurs  travaux  non 

(1)  R.  Owen,  Description  ofa  microscopic  entosooa  infniing  the  mus- 
cles of  the  human  Body  (Transactions  of  the  zoological  Society  of  Lon» 
don^  et  London  med.  Gas.,  april  1835,  t.  XVI,  p.  125). 

(2;  H.  Wood,  ihe  London  medicalGaz,^  juin  1835,  et  Gazette  médicale 
de  Paru,  25  juillet  1835,  p.  A71. 
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plas  que  ceux  de  Virchow  (t),  de  Zenker  (2),  de  Leuckari  (3), 
de  KUchenineister  (/i),  ne  portèrenl  que  sur  des  points  de 
détail  el  n'avancëreat  pas,  à  proprement  parler,  l'étude  do 
développement  et  des  migrations  particulières  de  cet  animaU 
Cependant  des  conjectures  variées  s'étaient  fait  jour.  Dujardin, 
dès  1845,  était  porté  à  croire  que  les  trichines  sont  les  Jeunes  de 
quelque  autre  espèce  (/e  n^'ma^otit/es.  KUchenroeister  et  Leuckari 
avaient  aussi  pensé  que  la  trichine  observée  dans  les  muscles 
de  rhomme  pouvait  bien,  dans  un  degré  plus  avancé  de  déve- 
loppement, se  transformer  en  un  entozoaire  déjà  connu,  et 
Van  Beneden,  acceptant  cette  opinion,  affirma  qu'il  fallait  la 
considérer  comme  une  larve  du  Trichocephalus  dispar.  Mais 
depuis  Hilton  et  Wood,  malgré  quelques  curieuses  eipé- 
rieuces  de  transmission  de  la  trichinose  aux  animaux  par 
Herbst,  Leuckart,  William  Turner,  la  science  n'avait  pas 
sensiblement  progressé,  au  point  de  vue  du  moins  de  la  tri* 
cbinose  humaine,  bien  qu'il  semble  au  premier  abord  que  tous 
les  éléments  de  la  solution  de  la  question  fussent  réunis.  On 
doit  remarquer  toutefois  qu'en  1859,  Virchow  ayant  donné 
à  un  chien  des  trichines  enkystées  provenant  de  l'homme, 
avait  trouvé  dans  l'intestin  de  cet  animal  des  trichines  libres 
et  sexuées.  Mais  il  fallut,  pour  que  la  lumière  se  fit,  que  Zenker 
tirât  de  la  fameuse  observation  de  Dresde  ses  conséquences 
logiques  qui  ne  laissaient  plus  aucun  doute  sur  l'histoire  de 
la  trichine  et  sur  les  résultats  de  son  développement  dans 
l'organisme  humain. 

(1)  Virchow,  communication  faite  à  I* Académie  des  sciences  en  sep- 
tembre 1859.  Becherches  sur  to  développement  du  Trichina  spiralii 
(CompUs  rendus  de  l*Acad,  des  sciences,  7  novembre  1859,  t.  lUX, 
p.  660).  —  Deutsche  Klinik,  1859,  4  juillet,  n«  43,  p.  430.  —  Noie  sur 
la  Trichina  spiralis  {Comptes  rendus  de  VAcad,  des  scieneeSy  t.  Ll,  p.  13, 
2  juillet  1860).  —  Die  Lehre  von  den  Trichinen.  Berlin,  1866. 

(2)  Zenker,  Ueber  die  Trichinen  Krankheit  der  Menschen  {Virckow's 
Archiv.  fur  pathologische  Anatomiey  1860^  t.  XVIII,  p.  561). 

[2)  Leuckart,  Untersuchungen  iiber  Trtchina  spiralis,  Leipsig,  1860. 
(^)  Kuchenmeister,  Die  inund  an  dem  Kôrper  der  iebeden  Menscken 
%yorkommen  den  ParasUen.  Leipsig,  1855,  2  vol.  in-8. 
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Je  oe  reprendrs^i  pas  ici  en  détail  cette  observation  trop 
bien  connue  :  il  me  suffît  de  rappeler,  messieurs,  que  des 
accidents  analogues  h  ceux  décrits  par  Wood  ayant  été 
observés  chez  une  jeune  fille  reçue  dans  les  premiers  jours  de 
janvier  1860  à  Thàpilal  de  Dresde,  dans  le  service  de  Wal* 
ther,  Zenker  constata  à  Tautopsie  l'existence  d'un  grand 
nombre  de  trichines  libres  et  vivantes  dans  le  parenchyme 
musculaire.  Il  sempressa  de  conclure  que  ces  parasites 
avaient  été  Torigine  des  accidents  observés  et  la  cause  de  la 
mort«  De  nombreuses  expériences  faites  par  Virchow  sur  des 
animaux  trichines  à  Taide  des  muscles  ainsi  recueillis,  donnè^ 
rent  à  cette  opinion  une  consécration  formelle.  Depuis,  des 
faits  trop  nombreux  observés  chez  Thomme,  ont  donné  Tocca* 
sion  de  constatations  fréquentes,  et  Thistoire  du  développe** 
noeot  des  trichines  et  de  leur  action  sur  Torganisme  vivant 
est  arrivée  rapidement  à  un  degré  très-avancé  de  certi- 
tude. 

Dès  que  la  connaissance  de  ces  faits  se  répandit  en  Alle- 
magne, des  faits  nouveaux  semblèrent  se  développer  à  Tenvi.  • 
Les  travaux  de  Virchow,  de  Leuckart,  de  Bœhler  et  Koenigs* 
dœrlTer,  de  Simon,  de  Gerlach,  de  Behreus,  de  Barineg,  de 
Rapprecht,  de  Tungel,  de  Friedreich,  de  KUchenmeister, 
de  Wundcriich,  de  Wagner,  de  Haubner  et  Leisering,  de 
Fiedier,  de  Vogel,  deKUhn  (1  ],  et  euGn  le  beau  travail  de  Fuchs 
et  Pagenstecher  (2),  élucidèrent  d'une  manière  rapide  This- 
loire  de  la  trichine  et  de  la  trichinose. 

En  France,  les  articles  critiques  de  Lasègue,  ob  furent^  à 
mesure  de  ladécouverte  des  faits  nouveaux,  reproduits  le^ 
mémoires  des  observateurs  allemauds,  la  belle  monographie  et 
les  recherches  de  Kestner  (3),  de  Mulhouse,  les  travaux  de 

(i.y  Julhis  Kûhn  Untersuchungen  iiber  die  Trichinenkrankheit  der 
Schufeme  {Miuheilungen  des  landwirlhschaftlichen  Instituts  der  Univer- 
sUat  Balte.  Berlin,  1865.) 

(2)  Fuch»  et  Pagenstecher,  Die  Trichinen^  2«  édition.  Leîpsig,  1866. 

(3)  Kestner,  Élude  sur  la  Trichina  spiralis  (Gazette  médicale  de  Stras- 
fpoufi^*  1864  ;  extrait  in-8,  avec  2  planches.  Paris,  1864. 
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Davaine  (1),  rexcellente  Ihèse  de  Rodet  (2),  en  dernier  lieu 
des  articles  et  une  lecture*  de  M.  de  Piétra  Santa  (5),  les 
lettres  de  Lebert  et  le  mémoire  de  notre  collègue  H.  Scou- 
tetlen  (&],  furent  les  principaux  travaux  publiés  sur  raiïectioa 
trichineuse.  Trois  observations  seulement  de  trichinose  en- 
kystée découverte  à  Tautopsie,  y  Turent  recueillies  par 
Gruveilhier,  Âuzias-Turenne  cité  par  Moquin-Tandon,  et 
Kœberlé. 

Après  cet  historique  sommaire  de  la  découverte  de  la  tri- 
chinose et  des  travaux  qu'elle  a  suscités,  je  vais,  messieurs, 
passer  immédiatement  à  Texamen  même  des  faits  mainienaot 
acquis  dans  Fétude  de  cette  alTection.  J'examinerai  successi- 
vement les  diverses  phases  du  développement  des  trichines, 
les  accidents  auxquels  il  donne  lieu  chez  les  animaux  et  chez 
l'homme,  et  enfin  les  questions  d'hygiène  publique  cl  privée 
qui  s'y  rattachent. 

l""  De  Là  trichinb  et  de  son  développement.  —  La  trichine 
a  été  rangée  par  la  presque  totalité  des  observateurs  dans  le 
groupe  des  Nématoîdes,  dont  elle  se  rapproche  d*une  manière 
formelle  par  son  organisation.  Depuis  Oweu,clIe  forme  un 
genre  nouveau  dont  elle  constitue  la  seule  espèce.  Pageuste- 
cher  en  fait  une  famille  isolée  sous  le  nom  de  TrichinicUs, 
famille  constituée  par  un  seul  genre  et  par  une  seule  espèce. 
Toutefois  Diesing  la  classe  dans  le  genre  Prosthecosacter^  et 
Davaine  a  proposé  de  la  faire  rentrer  dans  le  genre Pseuda/tus 

(1)  Davaine,  Traité  des  entozoaires  et  des  maladies  vermineuses  àê 
Vkomme  el  des  animaux  domestiques^  Paris,  1860.  —  Faits  et  considé- 
rations sur  la  Trichine  (Comptes  rendus  et  Mémoires  de  ta  Société  de  bio- 
logie. Paris,  1863,  3»  série,  t.  IV,  p.  117). 

(2)  Bodet,  De  la  trichine  et  de  la  trichinose.  Thèses  de  Paris,  31  août 
4865. 

(3)  P.  de  Pieira  Santa ,  La  Trichina  spiralis  étudiée  au  point  de  vue  d« 
Vhygiène  publique.  (Annales  d'hygiène,  1864,  2«  série,  t.  XXI,  p.  BOi), 
et  La  Trichina  spiralis  au  point  de  vue  de  l'hygiène  pulftique  el  de  lapc^ke 
médicale  {Bulletin  de l'Âcad,  de  méd.,  Paris,  1866,  t.  XXXt,  p.  416). 

(h)  Scoutetten,  Élude  sur  tes  trichines  et  sur  les  malctdies  qu'elles 
déterminent  chez  Vhomme,  Paris,  1866. 
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deDujardin.  Sans  entrer  dans  ces  discussions  qui  n*auraient 
ici  qu'une  importance  secondaire,  je  iui  conserverai  avec 
Owen,  Pàgenstecber  et  la  presque  totalité  des  observateurs,  le 
nom  de  Trichina  spiralis. 

La  trichine  est  un  de  ces  entozaires  bien  connus  seulement 
depuis  les  découvertes  de  nos  jours  et  les  beaux  travaux 
de  Van  Beneden  et  de  Kiicheumeister  en  particulier,  et  qui 
ne  peuvent  parcourir  toutes  leurs  transformations,  qu'à  la 
condition  d'habiter  successivement  deux  animaux  appar- 
tenant, suivant  les  cas,  soit  à  la  même  espèce,  soit  à  des 
espèces  différentes. 

Née  chez  un  premier  animal  dont  elle  habite  les  muscles  à 
l'état  de  larve  asexuée^  ou  plutôt  incomplètement  sexuée 
et  stérile,  elle  n'arrive  à  son  complet  développement  et  elle 
ne  devient  apte  à  se  reproduire  que  dans  l'intestin  d'un  se- 
cond animal,  dans  l'estomac  duquel  elle  a  pénétré  avec  la 
chair  musculaire  dans  laquelle  elle  est  contenue  ;  suivons-la 
successivement  dans  chacun  de  ces  états  : 

A,  De  la  trichine  enkystée  ou  trichine  musculaire.  —  C'est 
sous  cette  forme  que  la  trichine  a  été  observée  pour  la  pre- 
mière fois,  et  c'est  celle  sous  laquelle  on  l'observe,  en  effet, 
avec  le  plus  de  facilité.  A  cet  état  elle  occupe  toujours  la 
fibre  musculaire  striée,  a  l'exception  de  celle  du  cœur  qui  en 
paratl  absolument  exempte.  Ce  n'est  point  que  quelques  ob- 
servateurs n'aient  affirmé  l'y  avoir  rencontrée,  et  Virchow 
loi-même,  à  une  autre  époque,  en  avait  cité  un  exemple  ;  il 
est  disposé  à  penser  aujourd'hui  que  cette  exclusion  est  ab- 
solue, et  à  rapporter  à  quelque  erreur  bien  facile  à  expliquer, 
les  faits  exceptionnels  qui  ont  été  signalés.  «  Lorsque  Ton 
s'occupe  des  trichines,  m'a-t-il  dit,  on  en  a  partout  autour  de 
soi,  et  un  ver  peut  être  facilement  transporté  sur  une  prépa- 
ration qui  n'en  contenait  pas.  »  Est-ce  aux  mouvements  con- 
stants du  cœur,  à  Tentre-croisement  des  fibres  musculaires 
dans  cet  organe,  à  la  rareté  du  tissu  cellulaire,  à  l'absence  de 
sarcolemme,  qu'il  faut  attribuer  cette  immunité?  doit-elle  être 
rattachée  à  des  conditions  de  composition  chimique,  c'est 
ce  qu'il  est  difficile  d'affirmer;  dans  tous  les  cas,  cette  immu- 
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nilé  du  cœur  est  d'autant  plus  remarquable  que  Ton  ren- 
contre assez  fréquemment,  à  la  période  d'immigration,  des 
embryons  dans  la  cavité  du  péricarde. 

Pagenslecber,  qui  signale  sans  les  repousser  les  quelques 
faits  de  trichinose  cardiaque  qui  ont  été  publiés,  n'a  jamais 
observé  de  trichines  dans  le  tissu  du  cœur,  soit  à  létat 
embryonnaire,  soit  à  Tétat  d'enkystement. 

Le  kyste  dans  lequel  la  trichine  est  enfermée  paraît  pro- 
venir de  deux  sources  et  présenter  deux  feuillets.  L'un,  inlé- 
rieur,  de  forme  plus  ou  moins  régulièrement  ovoïde,  résulte 
de  l'organisation  des  granulations  qui  proviennent  de  TaUè- 
ration  de  la  fibre  musculaire  primitive,  déterminée  par  la 
présence  des  trichines  ;   l'autre,  extérieur,  est  constitué  par 
le  sarcolemme  lui-même,  il  dépasse  aux  deux  extrémités  le 
feuillet  intérieur  et  se  prolonge  plus  ou  moins  loin,  entre 
les  fibres  musculaires  persistantes.  Dans  la  cavité  ainsi  con- 
stituée se  rencontrent  une,  plus  rarement  deux  et  même  trois 
trichines.  Le  ver  parasitaire  s'y  trouve   enroulé  sur  lui- 
même  en  forme  de  ressort  de  montre,  et  ne  pouvant  exécuter 
d'autres  mouvements  que  ceux  qui  résultent  d'un  léger  élar- 
gissement on  d*un  rétrécissement  borné  du  tour  de  spire 
qu'il  représente.  A  l'état  de  larve,  la  trichine  présente  une 
longueur  de  5  à  8  dixièmes  de  millimètre,  de  1  millimètre  à 
son  plus  grand  développement,  elle  possède  une  organisation 
incomplète,  mais  cependant  déjà  d'une  assez  grande  perfec- 
tion; de  ses  deux  extrémités,  l'une,  antérieure  effilée,  corres- 
pond k  la  bouche,  l'autre,  postérieure,  obtuse,  correspond  à 
l'anus.  Le  tube  digestif  s  étend  d'une  extrémité  à  Tautre  du 
corps;  la  bouche,  arrondie,  ne  paraît  présenter  aucun  organe 
qui  puisse  servir  à  fixer  l'animal. 

L'œsophage,  très-long,  s'ouvre  dans  une  partie  renflée,  qui 
constitue  Testomac  ;  l'intestin  s'en  isole  pour  parvenir  à 
l'anus. 

On  n'a  pas  découvert  dans  la  trichine  de  vaisseaux  à  pro- 
prement parler.  Les  globules  sanguins,  arrondis,  pénètrent 
dans  les  cellules  du  tissu  conjonctif.  Le  système  nerveux  est 
constitué  par  un  centre  ganglionnaire  placé  derrière  la 
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bouche,  au-devant  de  Tœsophage,  bien  figuré  par  Pagensle- 
cher,  et  d'où  se  détachent  les  filets  nerveux. 

La  région  inrérieure  du  corps  de  la  trichine  est  par- 
courue par  des  fibres  contractiles  qui  constituent  ce  qui  a 
été  appelé  en  Allenoagne  Làngsband,  A  cet  état,  les  organes 
génitaux  sont  nuls  ou,  suivant  Pagenstecher»  seulement  ru- 
dîmentaires;  et  d'après  cet  observateur  on  pourrait  dès  lors 
distinguer  les  larves  mâks  des  femelles.  La  surface  exté- 
rieure de  ranimai  est  plissée  perpendiculairemeqt  à  sa  lon- 
gueur. 

Les  kystes  trichineux  ne  persistent  pas  toujours  dans  Tétat 
que  je  viens  de  décrire.  Au  bout  d*un  temps  plus  ou 
moins  long,  leurs  parois  s'infiltrent  de  sels  calcaires  ;  lorsque 
cette  transformation  est  portée  très-loin,  le  kyst«  se  pré- 
sente sous  le  microscope  sous  la  forme  d'un  corps  noirâtre, 
et  dans  lequel  il  est  impossible,  à  un  degré  avancé,  d'aper- 
cevoir le  parasite.  Lorsqu'on  examine  par  la  lumière  réfléchie 
les  kystes  ainsi  altérés^  ils  présentent  une  coloration  d'un 
blanc  grisâtre.  L'acide  acétique  ou  Tacide  chlorhydrique 
étendus  dissolvent  les  sels  calcaires  et  rendent  aux  parois 
leur  transparence.  Les  trichines  elles-mêmes  pourraient,  d'a- 
près quelques  observateurs,  et  en  particulier  Bristowe  et 
Rainey,  subir  la  dégénérescence  crétacée.  D'après  Virchow, 
au  contraire,  une  fois  mortes,  elles  se  désagrègent  et  on  les 
trouve  infiltrées  de  matière  grasse. 

B.  De  la  trichine  intestinale. — Lorsque  la  trichine  enkystée 
a  pénétré  dans  l'estomac  d'un  animal  autre  que  celui  qui  la 
portait,  on  voit  se  produire  les  faits  suivants  : 

Le  soc  gastrique  dissout  rapidement  l'enveloppe  kysteuse, 
et  la  trichine,  sur  laquelle  il  n'exerce  aucune  action,  devenue 
libre,  tombe  rapidement  dans  la  première  partie  de  l'in- 
testin grêle. 

La,  elle  prend  un  accroissement  rapide,  mais  différent,  sui- 
vant les  sexes.  Tandis  que  le  mâle,  beaucoup  plus  rare, 
arrive  à  une  longueur  de  l^^.SO  environ,  les  femelles,  plus 
nombreuses,  atteignent  2""»,50  et  même  8  millimètres.  Il 
est  facile  alors,  dans  4)n  liquide  transparent,  de  les  apercevoir 
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à  l*œil  DUy  soas  forme  de  petils  fils  blancs  nageant  dans  le 
liquide. 

La  proporlion  relative  des  mâles  et  des  femelles  varie 
beaacoap  dans  les  appréciations  des  divers  observateurs.  Le 
rapport  le  plus  généralement  admis  est  celui  de  six  à  dii 
femelles  pour  un  mâle.  Ce  rapport  est  beaucoup  plus  variable 
qu'on  ne  l'avait  pensé  ;  la  onzième  expérience  de  Pagenst^ 
cher  sur  les  lapins  donne  à  l'autopsie,  faite  le  dix-huitième 
jour,  des  trichines  mâles  presque  exclusivement;  dans  plu- 
sieurs autres,  les  mâles  sont  indiqués  comme  très-nombreux. 

Au  quatrième  jour^  d'après  les  expériences  de  Leuckart, 
les  organes  génitaux  ont  pris  tout  leur  développement  et 
Tovaire  des  femelles  présente  déjà  des  œufs  mûrs,  mais  point 
d'embrvons  éclos. 

Au  septième  jour,  la  ponte,  commencée  dès  le  cinquième, 
était  déjà  très-avancée  et  des  embryons  avaient  pénétré  dans 
les  muscles  voisins  de  la  cavité  abdominale. 

Lorsqu'on  veut,  à  cette  période ,  rechercher  dans  l'in- 
testin l'existence  des  trichines  complètement  développées,  il 
faut  appliquer  sur  un  verre  reposant  sur  un  papier  noir, 
une  étendue  plus  ou  moins  grande  des  membranes  de  l'in- 
testin et  rechercher  avec  une  bonne  loupe,  dans  le  mucus  qui 
y  adhère,  les  trichines  qui  rampent  dans  son  épaisseur  ;  un 
grattage  est  nécessaire  pour  les  enlever  et  les  porter  sous  le 
microscope. 

C'est  vers  le  troisième  jour  de  l'arrivée  des  trichines  dans 
l'intestin,  que,  le  développement  étant  complet,  l'accouple- 
ment peut  avoir  lieu.  Les  organes  génitaux  extérieurs  se 
composent  pour  le  mâle  de  deux  corps  ovoïdes,  placés  on 
saillie  vers  l'extrémité  caudale,  pointus  à  leur  partie  libre  : 
et  entre  lesquelles  vient  faire  saillie  le  spicule  au  moment 
de  la  copulation.  Les  organes  génitaux  intérieurs,  les  cor- 
puscules séuiinifères,  sont  facilement  appréciables  par  un 
grossissement  sufiisant. 

L'organe  femelle  se  compose  d'un  utérus  surmonté  d'un 
ovaire.  L'ouverture  de  la  vulve  est  située  à  la  réunion  du 
cinquième  antérieur  et  des  quatre  cinquièmes  postérieurs. 
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do  corps  de  TeDlozoaire.  Les  œufs  sont  très-apparenls  dans 
refaire;  lorsqu'ils  y  onl  pris  un  développement  suffisant, 
ils  passent  dans  l'utérus,  où  Téclosion  se  fait  rapidement. 
Les  embryons,  qui  naissent  vivants,  s'en  échappent  immédia- 
tement pour  perforer  les  tuniques  intestinales,  ils  les  pénè- 
trent assez  rapidement  pour  qu'on  les  rencontre  rarement 
libres  dans  la  cavité  de  l'inlestiD.  Toutefois  on  peut  encore 
assez  fréquemment  être  témoin  de  la  ponte.  Dans  un  cas 
reproduit  par  Fiedier,  où  une  trichine  femelle  s'était  trouvée 
déchirée  par  la  préparation,  les  embryons  vivants  s'échap- 
paient par  le  point  déchiré  dans  le  mucus  intestinal. 

Les  femelles  peuvent  produire  une  quantité  plus  ou  moins 
considérable  déjeunes  embryons.  Le  chiffre  donné  par  Vir- 
chow  était  de  200  par  femelle  ;  Gerlach  l'évaluait  à  AOO  et 
Leuckart  à  1000. 

Ce  dernier  chiffre,  considéré  comme  maximum,  est  main- 
tenant assez  généralement  adopté,  mais  il  se  produit  par  des 
pontes  successives  chez  la  même  femelle;  on  voit  en  effet  se 
développer  dans  l'ovaire,  vidé  une  première  fois,  des  œufs 
nouveaux  qui  donneront  naissance  à  une  famille  nouvelle 
d'embryons. 

Il  faudrait  porter  plus  haut  encore,  d'après  Pagenstecher,  le 
nombre  d'embryons  auxquels  une  femelle  peut  donner  nais- 
sance; on  peut,  dit-il>  compter  500  à  600  embryons  ou  œufs 
dans  l'utérus  et  dans  l'ovaire  d'une  femelle  qui  en  fournit 
déjà  depuis  six  semaines,  etqui  peuten  fournir  pendant  quel* 
que  temps  encore.  Après  huit  semaines,  il  a  pu  voir  des 
germes  non  développés. 

Lorsque  l'accouplement  est  terminé,  les  mâles  disparaissent 
rapidement,  moins  vite  cependant  qu'on  ne  fa  dit.  Pagen- 
stecher en  a  trouvé  au  trente-dixième  et  même  au  cinquante- 
sixième  jour;  ils  sont  entraînés  avec  les  fèces.  Les  femelles 
restent  plus  longtemps  dans  l'intestin.  Quelques-unes  cepen- 
dant, comme  cela  résulte  des  recherches  de  Gerlach  en  parti- 
culier, tombenten  dehors  dès  les  premiers  jours,  pleines  d'œufs 
et  d'embryons;  mais  la  plus  grande  partie  reste  plus  long- 
temps dans  le  tube  digestif,  et  Ton  pourrait  évaluer*  suivant 
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quelques  micrographes,  k  deux  ou  (rois  semaines  ta  durée 
pendant  laquelle  elles  y  séjournent  le  plus  ordinairemeat. 

Pagenstecher  porte,  comme  on  vient  de  le  voir,  celle  dorée 
à  huit  semaines  et  au  delà.  Dans  ses  expériences,  le  chiffre  de 
trente  à  trente-cinq  jours  se  rencontre  assez  rréqoeinnient 
comme  coïncidant  avec  la  présence  de  trichines  femelles  dans 
Tintestin. 

G.  De  rimmtgration  des  embi^ons.  —  Au  moment  de  leor 
naissance,  les  embryons  présentent  une  longueur  de  8  à  12 
centièmes  de  millimètre.  Dès  qu'ils  sont  tombés  daas  TiD- 
testin,  ils  en  perforent  la  paroi  et  se  portent  dans  les  muscles. 
Cette  immigration  s*accomplit-elle,  au  travers  des  tissus  Ira* 
versés  de  proche  en  proche,  ou  les  jeunes  trichines  pénétrant 
dans  les  vaisseaux  sont-elles  portées  par  la  circulation  dans 
les  différents  points  du  système  musculaire?  Cette  dernière 
opinion  a  été  admise  par  Zenker  ;  mais  elle  n*est  pas  généra- 
lement acceptée.  Virchow  n'a  jamais  trouvé  de  trichines  dans 
le  système  circulatoire. 

Pagenstecher  n*en  a  point  vu  dans  le  sang  du  cœur  ni  des 
vaisseaux,  lors  môme  que  le  péritoine,  la  plèvre,  le  péricarde, 
en  contenaient  D'ailleurs,  dit-il,  si  les  embryons  circulaieni 
avec  le  sang,  il  se  produirait  dans  les  capillaires  des  obstruc- 
tions que  Ton  n*observe  jamais. 

Fiedier,  qui  a  rencontré  des  embryons  dans  des  vaisseaux 
très^ténus,  démontre  qu'ils  n'ont  pu  y  être  amenés  par  le  tor- 
rent sanguin.  Si  Ton  remarque  avec  Pagenstecher  qu'ils  pénè- 
trent en  assez  grande  quantité  dans  la  cavité  péritonéale, 
dans  la  plèvre  et  dans  la  péricarde,  que  les  muscles  dans 
lesquels  ils  se  présentent  en  plus  grand  nombre  sontconiffie 
le  diaphragme,  les  psoas,  les  muscles  intercostaux,  ceux 
qui  sont  les  plus  voisins  du  tube  digestif,  on  acceptera  celte 
opinion ,  qu'ils  se  portent  directement,  en  traversant  les 
tissus,  vers  les  muscles  qui  doivent  être  leur  demeuredéfini- 
tive. 

On  a  cherché  à  expliquer  ce  choix  par  Taide  que  les  tri- 
chines rencontreraient  pour  leur  progression  dans  les  moufe- 
ments  de  la  flbre  musculaire,  tandis  qu'on  acceptait,  d'antre 
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part>  que  leur  accumulation  vers  les  attaches  aponévrotiques 
on  tendineuses,  et  vers  la  terminaison  à  la  peau  des  muscles 
peauciers^  était  déterminée  par  la  gène  qu'ils  leur  faisaient 
éprouver.  Une  très-intéressante  expérience  de  Pagenstecher 
ne  peut  laisser  subsister  la  première  de  ces  explications.  Il  a 
vu,  en  effet,  les  embryons  pénétrer  des  masses  musculaires 
qu'il  avait  paralysées  expérimentalement  et  s'y  développer. 

Parvenus  dans  l'épaisseur  de  la  fibre  musculaire  élémen- 
taire elle-même,  les  embryons,  encore  plus  ou  moins  complè- 
tement droits,  cheminent  avec  rapidité  en  se  portant  des 
attaches  des  membres  vers  les  extrémités;  ils  tendent  à  s'ac- 
cumuler vers  les  insertions  tendineuses,  point  où  on  les  ren- 
contre plus  nombreux.  Il  atteignent  ainsi  les  muscles  qui 
sembleraient  au  premier  abord  devoir  être  protégés  contre 
leur  invasion,  ils  occupent  en  abondance  ceux  de  Tœil  et 
ceux  mêmes  de  Toreille  moyenne,  ainsi  qu'Owen  l'avait  déjà 
observé;  une  fois  fixés  dans  le  point  oh  ils  doivent  s'enkyster, 
ils  s'enroulent  sur  eux-mêmes  progressivement. 

Cest  ici  le  lieu  de  placer  un  fait  du  plus  haut  intérêt  et 
qui  m'a  été  raconté  par  le  professeur  Wagner. 

Vers  le  commencement  de  février  1866,  il  enlevait,  chez 
un  homme  d'environ  cinquante  ans,  un  cancer  épithélial  de 
la  lèvre  inférieure;  l'examen  microscopique  lui  démontra 
Texistence  de  trichines  dans  le  muscle  orbiculaire,  mais, 
chose  remarquable  !  il  les  rencontra  également  dans  le  tissu 
nouveau  sur  les  points  où  il  avait  remplacé  le  muscle. 

C'est  là.  Messieurs,  un  fait  des  plus  curieux  et  dont  on 
comprend  toute  l'importance  au  point  de  vue  du  développe- 
ment des  tissus  de  nouvelle  Tormation.  Le  malade  racontait 
que  dix  ans  auparavant,  il  avait  été  atteint  d'une  maladie, 
que  l'on  avait  caractérisée  du  nom  de  fièvre  typhoïde  et  qui 
avait  eu  |)our  symptômes  un  œdème  de  la  face  et  de  violentes 
douleurs  dans  tous  les  membres  ;  la  durée  de  la  maladie 
avait  été  de  plusieurs  mois;  un  certain  nombre  d'individus 
étaient  atteints  des  mêmes  symptômes  dans  le  ^bourg  qu'il 
habitait. 

Chez  lui,  les  trichines  étaient  mortes  et  abondamment 
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pênélrêes  de  sels  calcaires,  ainsi  qae  le  kyslequi  tes  enfer- 
mail. 

Si  le  tissu  tnoaculaîre  est  la  résidence  exclusive  de  la  tri- 
chine enkystée,  la  trichine  encore  libre  peut,  comme  nous 
Tavons  vu,  se  rencontrer  sor  d'autres  points  et  en  particulier 
dans  les  cavités  séreuses.  Kœlliker  les  a  trouvées  dans  le  tissu 
cellulaire  souS'Cutané,  et Friedreich  en  a  observé  une  dans  le 
pus  d'un  furoncle  de  la  région  scapulaire.  Ce  sont  là  des  faits 
complètement  exceptionnels  et  transitoires,  et  si  Ton  peat 
accepter  avec  Lenckart,  comme  Pagensiecber,  que  le  tissu 
cellulaire  peut  servir  de  lieu  de  passage  aux  trichines,  il  faut 
ajouter  qu'elles  ne  s'enkystent  jamais  que  dans  la  fibre  mus- 
culaire striée. 

«Sa  présence,  dit  Virchow  (traduction  d'Onimus),  fait 
»  subir  à  cette  fibre  des  altérations  importantes  :  elle  s'alro- 

•  phie,  ses  stries  disparaissent.  A  rendrait  où  le  ver  s'établit, 
^  le  sarcolemme  s'épaissit  par  suite  de  l'irritation  Iranma- 
»  tique,  les  corpuscules  nuisculaires  interstitiels  grandissent, 
»  leurs  noyaux  se  multiplienL  II  se  forme  autour  du  parasite 
>  un  tissu  plus  dense,  plus  compacte,  que  l'on  peut  pendant 

•  longtemps  distinguer  du  sarcolemme.» 

Fiedler  après  Virchow,  Leuckart,  Zenker,  Wagner,  a  cru 
remarquer  que  les  fibres  avoisinantes  de  celle  qui  est  envahie 
sont  également  altérées  ;  Pagenstecher  combat  celte  opinion* 

Les  faits  qui  précèdent  expliquent  la  forme  ovalaire  des 
kystes  trichineux  et  les  deux  prolongements  pirtfbrmes  ou 
pèles  qui  les  terminent  dans  le  sens  de  la  direction  des  fibres 
musculaires.  Ces  derniers  seront,  plus  tard,  les  points  où  la 
crélificalion  se  développera  d'abord  el  où  elle  prendra  le  plus 
grand  développement.  Disons  que  les  capillaires  qui  entou- 
rent le  point  où  la  trichine  s  est  fixée  el  qui  forment  un  lacis 
autour  du  kyste,  prennent  un  accroissement  considérable,  qui 
disparaît  par  la  suite.  Les  kystes  présentent  une  longueur  de 
0»",35  sur  une  largeur  de  0"'">,25.  Toutefois  Pagenstecher  se 
demande  s'il  n'y  aurait  pas  deux  espèces  de  trichines,  dont 
l'une  à  capsules  plus  grandes  aurait  été  observée  en  Amérique 
par  Ijeidy. 
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Chez  le  cbat  il  reste  ua  espace  libre  entre  la  capsule  et  les 
parties  voisines  (Pagenstecher). 

Quel  est  le  temps  nécessaire  pour  que  les  kystes  tdchineux 
une  fois  formés  subissent  la  transformation  calcaire?  La  trans- 
formation du  kyste  une  fois  opérée,  combien  de  temps  les  tri- 
chines penvent'^lles  vivre  7  II  est  difficile  de  répondre  à  ces 
questions. 

Virchow  pense  que  Tincrustation  calcaire  ne  se  produit 
qu^aprës  plusieurs  mois.  Elle  commence  par  rendre  les  pôles 
des  kystes  légèrement  obscurs  et  elle  n'envahit  que  plus  tard 
les  parties  centrales.  Elle  augmente  pendant  un  temps  fort 
loog  et  de  manière  à  rendre,  comme  je  Tai  dit,  les  kystes 
complètement  opaques.  Uais  on  manque  d'observations  assez 
nombreuses  et  où  Tépoque  exacte  de  la  trichinisation  soit 
assez  formellement  établie,  pour  que  Ton  puisse  établir  un 
rapport  certain  entre  Tanciennelé  des  kystes  et  la  période  de 
leur  crétilication. 

La  durée  de  la  vie  chez  les  trichines  qu'ils  renferment  n'est 
pas  non  plus  fixée  d'une  manière  exacte.  Dans  le  fait  de 
Wagner,  précédemment  cité,  elles  étaient  mortes  après  une 
période  de  dix  ans. 

D' autres  faits  démontrent  qu'elles  peuvent  vivre  pendant 
un  temps  fort  long.  Nous  les  avons  trouvées  vivantes  chez  un 
homme  mortà  Thôpital  de  la  Charité  de  Berlin,  et  que  Vir- 
chow regardait,  d'après  l'état  de  crétification  des  capsules, 
comme  infecté  depuis  cinq  ou  six  ans. 

Le  fait  qui  semblait  impliquer  jusqu'à  ce  jour  la  durée  la 
plus  longue  de  la  vie  des  trichines  est  celui  de  Hambourg, 
qui  la  porte  à  quatorze  ans  environ. 

Tiingel  raconte,  en  effet,  qu'en  1851  il  se  développa  à 
Hambourg  une  petite  épidémie  de  trichinose.  Neuf  personnes 
et  un  chat  avaient  mangé  de  la  viande  de  porc  de  qualité 
inférieure,  trois  de  ces  personnes  succombèrent  et  toutes 
furent  malades,  à  l'exception  d'une  seule;  elles  eurent  toutes 
de  l'oedème  de  la  face.  Vers  la  fin  de  janvier  1865,  l'un  des 
survivants  mourut  aliéné  à  l'hôpital  général  de  Hambourg; 
muscles  étaient  très-chargés  de  trichines  vivantes.  TUngel 
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et  Schrader  les  employèrent  avec  succès  pour  infecter  des 
animaux,  et  Schrader  rendit  compte  de  ces  expériences  le 
1»  mars  1865,  à  la  Société  des  sciences  naturelles  de  Ham- 
bourg. 

Plus  récemment  encore,  Middeldorpff ayant  enlevé  un  cancer 
du  sein,  trouva  dans  le  muscle  pectoral  des  trichines  vivantes. 
La  malade  avait  présenté,  vingt-quatre  ans  auparavant,  tous 
les  symptômes  de  la  trichinose.  Il  faudrait  donc  porter  à  ce 
chiffre  la  durée  connue  de  la  vie  des  trichines  enkystées  dans 
les  muscles. 

Si  la  durée  de  la  vie  des  trichines  est  remarquable^  leur 
résistance  aux  causes  de  mort  ne  Test  pas  moins.  Les  faits  qui 
concernent  Faction  qu'exercent  sur  elles  les  composés  chimi- 
ques, les  médicaments  parasiticides,  Télévation  de  la  tem- 
pérature et  Télectricité  seront  étudiées  à  l'occasion  de  la  thé- 
rapeutique et  de  la  prophylaxie.  Je  placerai  ici  quelques 
observations  qui  ne  trouveraient  point  leur  place  dans  ces 
deux  chapitres. 

Les  trichines  supportent  une  température  très-basse  sans 
cesser  de  vivre.  Rupprecht  s'est  assuré  que  des  trichines 
enkystées,  exposées  pendant  toute  une  nuit  à  un  froid  de 
— 18*  R.  avaient  conservé  leurs  mouvements;  Leuckart  pot 
infecter  un  lapin  avec  de  la  chair  trichinée  qui  avait  été 
soumise  pendant  soixante-douze  heures  à  une  température 
de  —  20«  R. 

Pagenstecher  fit  geler  fortement,  au  mois  de  décembre  1865, 
de  la  viande  de  lapin  chargée  de  ces  parasites,  puis  il  la  fit 
dégeler  et  l'exposa  à  une  température  assez  chaude.  Cette 
viande  plus  de  quatre  semaines  après  la  mort  de  Tanimal, 
présenta  des  trichines  d'une  vitalité  assez  puissante. 

On  sait  que  la  mort  de  l'animal  qui  les  porte  les  laisse 
vivre  longtemps,  elles  supportent  même  un  degré  avancé  de 
putréfaction  ;  il  faut  pour  qu'elles  meurent  que  la  Gbre  mus- 
culaire qui  les  contient  ait  complètement  disparu  sous  Tin- 
fluence  de  la  décomposition. 

Elles  étaient  très-vivantes  dans  de  la  viande  que  Pagenste- 
cher avait  enterrée  pendant  cinq  jours  au  mois  de  juillet  (le 
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Bol  avait  acquis  une  iempératare  de  32'' E).  Quelques-unes 
étaient  sorties  de  leurs  capsules. 

Elles  meurent  plus  vite  dans  Teau.  Le  même  observateur 
les  trouva  mortes  dans  de  la  viande  qui  avait  séjourné  pen- 
dant huit  et  même  cinq  jours  seulement  dans  de  l'eau  à  10''  H 
au  milieu  du  mois  de  juin. 

Le  résultat  fut  le  même  au  mois  de  novembre. 

Des  trichines  plongées  par  Pagenstecher  dans  le  suc  gas- 
trique y  vécurent  pendant  un  jour.  Elles  périssaient,  affirme- 
t-il,  dès  que  les  kystes  étaient  ouverts. 

Les  expériences  de  Lebert  lui  donnèrent  un  résultat 
diflerent  et  qui  me  semble  mieux  en  rapport  avec  les  faits 
d'infection  spontanée  ou  artificielle  ;  suivant  lui,  les  trichines 
vivent  dans  le  suc  gastrique  sans  paraître  souffrir  en  aucune 
façon  de  Faction  de  ce  liquide. 

Des  trichines  intestinales  femelles  fécondées^  maintenues 
par  Pagenstecher  dans  de  l'eau  sucrée  k  la  température  de 
l'appareil  digestif,  étaient  mortes  après  vingt-quatre  heures 
sans  avoir  donné  naissance  à  des  embryons. 

Dis  ANIMAUX  QUI  SB  TRICHINISENT  NATOBELLBIIBNT  CD  d'DNB 

VANiiax  AaTinaBLLE.  *-  Tai  étudié  jusqu'à  présent,  Mes- 
sieurs, le  développement  de  la  trichine  d'une  manière  géné- 
rale et  abstraction  faite  des  animaux  sur  lesquels  elle  peut  se 
développer.  Ceux  que  nous  trouvons  dans  la  nature  atteints 
de  trichinose,  sans  que  nous  puissions  savoir  où  ils  l'ont  con- 
tractée, sont  ou  des  carnivores  ou  des  omnivores;  les  princi- 
paux sont  :  le  rat, — la  souris,  —  le  chat,  —  le  renard,  —  le 
hérisson,  —  le  blaireau,  —  le  putois,  récemment  trouvé  tri- 
chiné  par  Virchow,  et  enfin  le  porc. 

Le  chien  n'a  pas  été  rencontré  naturellement  trichine,  et 
les  expériences  de  trichinisation  n'ont  réussi  chez  lui  que 
d'une  manière  incomplète. 

Les  trichines  se  développent  régulièrement  et  passent  à 
Tétat  sexué  dans  son  intestin  ;  les  femelles  sont  fécondées  et 
donnent  des  petits,  mais  ces  derniers  immigrent  difficilement 
dans  les  muscles  ;  est-ce  en  raison  de  la  brièveté  de  Tintestin, 
comme  on  Ta  dit,  est-ce  en  raison  d'une  inaptitude  spéciale? 
c'est  ce  qu'il  est  impossible  d'affirmer» 
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PageoBlecher  «  fait  des  recherches  sur  les  mosclei  de 
plusieurs  animaux  sauvages  sans  en  titraremn  seni  atteint 
de  trichinose. 

Mais  le  petit  nombre  des  animaux  étudiés  ne  permet  pas 
de  formuler  une  opinion  absolue  à  cet  égard. 

Parmi  les  animaux  qui  se  trichinisent  expérimentaiemenl, 
le  lapin  est  l'on  de  cent  qui  s'assimilent  le  pkrs  facilement 
l'infection  parasitaire,  et  c'est  ce  qni  l'a  fait  employer  d*nne 
manière  babitaelle  dans  les  expériences  instituées  pour  étu- 
dier le  développement  des  trichines. 

Le  bouc  et  la  chèvre  présentent  quelque  résistance  h  Tin- 
fection  ;  il  n'en  est  pas  de  même  de  la  vache  ni  do  poulain. 
Le  professeur  Gerlach  m'a  permis  de  constater  à  i'£cole  vété- 
rinaire de  Hanovre  la  trichinose  diez  une  génisse,  chez  la- 
quelle l'infection  datait  déjà  de  dix-huit  à  dix-neuf  mois,  et 
qui  paraissait  dans  un  état  complet  de  santé. 

Un  poulain  se  trouvait  dans  le  même  cas,  et  ne  parais- 
sait souffrir  en  rien  de  la  présence  des  parasites. 

Quant  au  porc,  je  n*ai  pas  besoin  d'insister  sur  la  facilité 
avec  laquelle  il  se  trichinise,  soit  de  lui-même,  soit  artificiel- 
kmenJt.  Pagenstecher  a  démontré  que  le  sanglier  s'infecte 
expérimentalement  avec  une  égale  facilité. 

Furstemberg,  d'Eldena,  qui  a  examiné  avec  soin  bean- 
coup  de  questions  relatives  au  développement  des  trichines,  a 
trichine  un  mouton  sans  difficulté. 

D*aotre8  animaux  sauvages,  et  la  taupe  en  particulier, 
avaient  été  considérés  comme  pouvant  s'infecter  naturellement 
de  trichinose,  et  Ton  avait  pensé  que  ce  dernier  aniodal, 
mangé  dans  les  champs  pouvait  être  Tune  des  origines  de  la 
trichinose  chez  le  porc.  Virehow  et  Fiedier  ont  formelleaieiit 
établi  qu'il  y  avait  là  une  erreur,  et  que  les  parasites  de  la 
taupe  n'ont  rien  de  commun  avec  les  trichines;  des  porcs  aax* 
quels  les  taupes  ainsi  infectées  avaient  été  données,  ne  se 
sont  point  infectés.  J'entrerai  plus  tard  dans  quelques  non- 
veaux  détails  à  ce  sujet. 

Fochs  et  Pagenstecher  n'ont  pu  <^tenir  le  développement 
de  la  trichinose  che«  les  oiseaux  :  le  coq^  la  poule,  le  dindon. 
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le  pîgeoA,  Foie,  le  paon,  parm  les  oisetax  de  basse-  c(Mir  : 
rétoorneaii,  ia  ocMneille,  l&bnse,  le  geai»  la  pie,  ont  ingéré  de 
la  yiaode  triohinée,  «ans  qaa  jamais  il  se  soit  produit  de  tri- 
chines mosoulaires.  Parmi  lesreptiles,  les  mêmes observateors 
oDt  expérimenté  snr  les  grenouilles  et  sur  plusieurs  espèœs  de 
salamandres;  aucun  résultat  m  s'esl  produit,  il  en  a  été  de 
même  peur  les  poissons. 

Le  porc  est  donc  le  seul  animal  qui  puisse  contracter  la 
Irtebioose  et  la  transmettre  à  l'homme;  le  bcBOf  et  le  lapin, 
qui  rentrent  dans  son  alimentation,  ne  se  triohiniseni  point 
d*eQz^mémes,  et  par  conséquent  n'offireni  dsns  les  conditions 
ordinaires  aucune  espèce  de  danger. 

D'après  quelques  observateurs  et  le  professeor  Langenbeck 
en  particulier,  les  veni  de  teire  et  les  larves  de  certaines  moo« 
obes  carnassières  déposées  sur  la  viande  triehinée,  auraient 
pn  contenir  des  trichines.  11  a  été  démontré  par  les  pécher* 
ches  de  Ktthn,  chargé  par  le  gouvernement  prussien  de 
cet  examen,  parcelles  de  Virchow,  de  Gerstmoher,  de  Lieber 
ktihn  et  de  Schneider,  que  la  première  de  ces  assertions 
était  erronée.  Quant  à  la  présence  des  trichines  ohei  les 
larves  de  niou<AHe,  elle  a  été  constatée  par  Gerlaoh^  mais  elles 
se  trouvaient  dans  Testoroac  de  ces  animaux  à  la  nourriture 
desquels  elles  avaient  servi,  et  elles  étaient  mortes. 

Existe-t*i|  des  caractères  particuliers  qui  puissent  servir  h 
faire  reconnaître  pendant  la  vie  la  trichinose  chez  les  diffé** 
rents  animaux  que  je  viens  de  signaler  ?  Les  observatevrs 
les  plus  minutieux  et  les  plus  expérimentés  affirment  Tint* 
pofisibiliié  absolue  d'en  soupçonner  l'exiatence,  lorsque  Tin-» 
fection  date  de  quelque  temps  déjiu  Dans  les  premiers  mo«- 
raents^en  effet,  on  voit  se  développer  des  accidents  quelquefois 
graves,  et  un  certain  nombre  d'animaux  mis  en  expérience 
meurent  même  dans  un  temps  rapproché  de  Tépoque  de  l'in- 
fection; c'est  ce  qui  est  arrivé  dans  les  premières  expériences 
de  Virchow,  oit  les  lapins  succombèrent  un  mois  environ 
après  qu'ils  eurent  ingéré  la  viande  triehinée;  le  porc  lui- 
même  peut  être  gravement  malade  et  même  mourir  lorsque 
la  quantité  de  chair  infectée  qu'il  a  prise  a  été  considérable. 
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Ccsl  aiisî  q«e  lei  proiesseais  Gwlt  H  HttUer,  avait  doué 
à  iiB  f  cmt ,  ea  deoi  Ibis,  î  trpîs  jours  de  distaiee«  trois  oons 
en  toot  4e  viande  de  pore  trichinée,  ranimai  monnit  le  qia- 
Fante-cinqoième  joor,  après  avoir  présenté  les  earactères  d*iia 
eaiarrhe  intestinal  modéré,  des  eoliqnes,  pois  nne  difficailé 
eEtrime  des  mouvements  volontaires  et  on  amaigrisenesk 
très-prononoé. 

Dans  une  antre  expérience,  nne  vieille  troie  et  an  co- 
dmnnet  ayant  mangé,  la  première  deox  livres,  et  le  second 
nne  livre  et  demie  de  la  viande  dn  verrai,  moururent  lois 
deox  après  avoir  oflert  les  symptftmes  de  l'antlirax  érysipé- 
lateox  et  d'une  légère  inflammation  de  l'intestin. 

Hais,  lorsque  l'époque  de  l'immigration  musculaire  est 
passée  dans  les  faits  expérimentaux,  et,  dans  les  faits  spoa- 
tanés  oit  une  quantité  moins  ccmsidérable  de  viande  infectée 
a  été  ingérée,  à  toutes  les  époques  de  l'infection,  aucun  acci- 
dent, aucun  trouble  de  la  santé,  ne  peut  faire  soupçonner  h 
trichinose.  Cependant,  on  a  signalé  par  exception  une  cer- 
taine gêne  dans  les  mouvemcmts  des  membres  postérieurs  et 
des  signes  d'affiublissement  do  train  de  derrière. 

Ce  qui  démontre  que  le  plus  ordinairement  rien  ne  vient 
avertir  de  l'état  de  maladie  de  l'animal,  c'est  que  toutes  les 
fois  qu'il  s*est  produit  des  épidémies  de  trichinose  humûne, 
les  bouchers  ont  été -les  premiers  frappés,  ainsi  que  leurs 
familles,  pour  avoir  consommé  sans  défiance  la  viande  altérée. 

Db  la  niCHiNOSK  CHBZ  l'hoioib. — Ainsi  qu'on  l'a  vu  précé- 
demment, Tobservation  de  Wood  exceptée,  le  premier  cas 
de  trichinose  humaine  à  l'état  aigu  a  été  observé  par  Zenker. 
Depuis,  les  faits  se  sont  multipliés  avec  une  asses  grande 
fréquence  pour  que  maintenant  il  ne  reste  aucun  doute  sur 
les  symptômes  de  la  maladie. 

Ces  symptômes  correspondent  d'une  manière  très-nette  aux 
différentes  périodes  de  l'immigration  parasitaire. 

Il  est  assez  ordinaire  que  les  premières  heures  et  même 
les  premiers  jours  qui  suivent  TiDgeslion  de  la  viande  tri- 
chinée  se  passent  sans  accidents  d'aucune  espèce.  Hais  c'est 
au  moment  surtout  où  la  ponte  des  embryons  commence  à 
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s'eBecioer,  qae  se  manifestent  les  premiers  symptômes* 
A?ani  cette  époque  cependant,  on  constate  parfois  un  peu  de 
trouble  dans  la  digestion  et  un  certain  degré  d'anorexie.  Les 
symptômes  diflèrent  d'ailleurs,  suivant  la  quantité  de  viande 
ingérée  et  suivant  l'aptitude  spéciale  du  sujet. 

Très-souvent,  dans  les  cas  légers»  des  douleurs  modérées 
dans  la  région  duodénale,  les  signes  d'un  embarras  gastro- 
intestinal,  un  peu  de  dégoût  pour  les  aliments,  de  la  consti- 
pation, un  enduit  plus  ou  moins  prononcé  de  la  langue,  de  la 
lassitude,  quelques  frissons,  sont  les  seuls  symptômes  observés, 
bans  les  cas  graves,  dans  les  heures  mêmes  qui  suivent  le 
repas  suspect,  il  se  déclare  une  diarrhée  quelquefois  très- 
intense,  des  coliques  violentes  et  des  vomissements.  Dans 
certaines  épidémies,  les  symptômes  d'irritation  intestinale  ont 
pris  on  développement  considérable.  Ainsi,  à  Hedersieben, 
le  premier  médecin  appelé  rapporta  au  choléra  les  accidents 
observés,  et  cette  opinion  fut  partagée  par  un  médecin  offi- 
ciellement envoyé  par  l'administration  supérieure.  A  Hett- 
stsdt,  on  qualifia  aussi  de  cholérine  les  accidents  intestinaux 
du  début. 

Une  anorexie  plus  profonde,  des  nausées,  des  éructations, 
des  douleurs  gastro-abdominales,  des  frissons  suivis  de  cha- 
leur, de  l'engourdissement  et  de  la  pesanteur  de  tète,  des 
vertiges,  persistent  pendant  toute  la  durée  de  cette  première 
période  {période  d'irritation  gastro^intestinak). 

Chez  les  animaux  sacrifiés  à  cette  époque,  on  constate  une 
rougeur  plus  ou  moins  vive  de  la  muqueuse  du  tube  digestif, 
une  exsudation  pseudo-membraneuse,  une  bypérémie  va- 
riable d'intensité  du  tissu  cellulaire  sous-péritonéal  ;  celte 
période  a  une  durée  d'un  septénaire  environ. 

La  seconde  période  {période  d'immigration  des  embryons) 
commence  avec  la  pénétration  des  embryons  dans  le  tissu 
musculaire.  Le  docteur  Kratz,  d'Hedersleben,  insiste  beau- 
coup sur  un  sentiment  général  d'affaiblissement  qui  précède 
tous  les  autres  symptômes.  Rupprecht  lui  accorde  aussi  une 
grande  importance;  il  précéderait  l'oedème  de  la  face,  dont 
l'apparition  est  d'ailleurs  variable. 
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L'œdène  de  h  fMe  est  le  caraetère  fennel  de  li  pttmau 
des  embryons  dans  les  BMKcles.  Dans  les  cas  iileases,  w  Fi 
fa  apparaître  dès  le  septième  jour;  dans  les  cas  légers,  il 
se  montre  seolemeni  an  oniiènie,  an  qnatonième  et  mtee  ao 
▼iogt-deoxième  joor.  Il  est  qoelqoefeîs  très^gaee,  soHoat 
lorsqu'il  est  peu  prononcé,  et  c'est  prebaUementà  des  faits  de 
ce  genre  qn*il  faut  rapporker  les  deux  seules  obsermtîoBs 
connues  :  celle  de  Friedrsicii  et  odie  de  Behrens  dans  les- 
quelles il  n'a  pas  été  leneontré.  Tons  les  oiisenrnieain  que 
j*ai  consultés  à  ce  sujet  r^ardent  ce  symtàme  comme  constant 
et  caractéristique. 

L'explication  de  la  genèse  de  VoBdème  a  varié  suivant  les 
auteurs.  Ceux  qui,  comme  Vircbov,  regardent  Tacte  de  la 
génération  comme  accompli  dans  le  cours  d'une  semaine 
s'expliquent  facilement  par  la  présence  des  parasites  dans  les 
muscles  de  la  face,  la  tuméfaction  do  tissu  cellulaire  ;  les  ob- 
servations de  Leuckart,  qui  les  a  rencontrés  dès  le  septième 
jour  dans  les  muscles  du  cou  cbez  les  lapins,  sont  confirma* 
tives  de  cette  opinion.  Pagenstecher  a  trouvé  de  jeunes  tri- 
chines dans  le  diaphragme  cbez  les  lapins  après  sept  et  huit 
jours  d'infection  ;  il  y  en  avait  dans  le  diaphragme  et  dans  la 
langue,  chex  un  porc  après  neuf  jours.  Fiedier  croit  d<mc  à 
à  tort  que  les  embryons  ne  qoiltent  pas  Tintestin  avant  le 
dixième  joor.  Keslner  a  rencontré  les  trichines  h  Tétat  em- 
bryonnaire dans  les  muscles  des  mâchoires  et  do  larynx  le 
dixième  jour  de  l'infection  ;  il  fait,  k  ce  propos»  celte  jodi- 
dense  remarque,  que,  suivant  toute  probabilité,  quelques-unes 
des  expériences  dans  lesquelles  rœdème  s'est  produit  tardi* 
vement,  avaient  été  faites  avec  des  larves  qui  n'avaient  pas 
atteint  le  degré  de  maturité  nécessaire  pour  un  développe- 
ment suivi  d'un  accouplement  rapide.  On  comprend  dès  lors 
qu'elles  aient  parcouru  dans  l'intestin  des  phases  qu'elles 
auraient  dû  traverser  dans  les  muscles,  et  qu'il  en  soit  résulté 
on  retard  nécessaire  dans  l'immigration  des  jeunes  trichines. 
Kestner  fait,  en  outre,  justement  remarquer  que  la  progressioit 
rapide  que  l'on  observe  chez  les  trichines  déjà  engagées  dans 
les  muscles,  explique  suffisamment  leur  arrivée  dans  les 
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muscles  de  la  tête  après  soixante-douze  ou  quatre-vingt-seize 
heares.  On  comprend  dès  lors  Tacilement  que  (e  travail  inflam- 
matoire développé  par  la  présence  des  parasites  dans  la  fibre 
musculaire  primitive  et  dans  le  myolemme,  développe  un 
épancheroent  séro-albuihineux  et  qu'il  en  résulte  un  gonfle- 
ment œdémateux  du  tissu  cellulaire  lâche  des  paupières  et 
de  la  face,  si  facile  Â  s'infiltrer  sous  d'autres  influences.  C'est 
chez  les  jeunes  sujets,  d'un  tempérament  un  peu  lympha- 
tique^ que  cet  oedème  prend  le  développement  le  plus  consi- 
dérable; il  s'accompagne  ou  il  est  précédé  d'un  sentiment  de 
roideur  ou  de  tension.  Sous  l'influence  du  trouble  circulatoire, 
la  conjonctive  palpébrale  et  oculaire  participe  à  l'œdème.  Les 
yeux  sont  plus  ou  moins  vivement  hypérémiés  et  remplis  de 
larmes;  les  muscles  de  l'orbite  étant  envahis  à  leur  tour,  les 
mouvements  de  l'œil  deviennent  douloureux.  Le  docteur 
Dtlrr  a  constaté  à  Hettstaedt  un  œdème  spécial  de  la  papille 
du  nerf  optique,  les  vaisseaux  de  la  rétine  sont  sinueux  et 
gorgés  de  sang.  La  photophobic,  la  mydriase,  les  troubles 
dans  Taccommodation,  sont  le  résultat  de  ces  altérations 
diverses. 

L'œdème  borné  à  la  face  et  aux  yeux  ne  présente  pas,  en 
général,  de  gravité  par  lui-même;  mais  Texagération  d'un 
sympt6me  qui  se  produit  souvent  à  cette  période,  l'en- 
rouement, peut  avoir  les  conséquences  les  plus  fâcheuses;  cet 
enrouement,  suite  naturelle  de  l'envahissement  des  muscles 
du  larynx  par  les  trichines  embryonnaires,  peut  avoir  comme 
conséquence  le  gonflement  du  tissu  cellulaire  lâche  des  re- 
plis aryténo-épiglottiques  et  Tœdème  de  la  glotte. 

Rnpprecht  a  signalé  l'œdème  des  méninges,  comme  pou- 
vant se  développer  à  la  suite  d'une  forte  immigration  dans  les 
muscles  du  cou  et  de  la  gêne  circulatoire  qui  en  résulte. 

Toutefois,  comme  il  a  observé  cet  accident  à  la  quatrième 
semaine  de  la  maladie,  on  peut  se  demander  si  l'altération 
dn  sang  n'a  pas  joué  un  rôle  dans  sa  production.  Tous  les 
observateurs  ont  constaté  à  cette  période  l'existence  de  ver- 
tiges. 

La  peau  se  couvre  de  sueurs  profuses,  continues,  acides  et 
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d*ane  odeur  désagréable  ;  elles  sont  quelquefois  bornées,  pa- 
dant  un  temps  variable,  à  lelle  ou  telle  partie  du  corps.  De 
éruptions  miliaires  vésiculeuses,  en  sont  la  conséquent 
habituelle.  Les  accidents  intestinaux  gardent  en  général  h 
caractère  qu'ils  avaient  dès  l'abord.  La  diarrhée  ou  lacM- 
stipation  persistent;  le  ventre  se  ballonne  et  devient  ses* 
sible  il  la  pression. 

La  fièvre,  peu  considérable  dans  la  première  période, 
grandit  dans  la  seconde,  le  pouls  varie  de  80  à  120;  la  tem- 
pérature atteint  38  degrés  centigrades.  Il  y  a  de  SO  à  36  inspi- 
rations par  minute. 

Le  sommeil  est  nul  ou  pénible;  les  enrants  sont  ao  contraire 
atteints  de  somnolence.  L'intelligence  reste  assez  ordinaire 
ment  intacte. 

Dès  lors  de  vives  douleurs  se  sont  emparées  des  muscles  dfi 
tronc  et  des  membres.  Elles  envahissent  les  parties  voisines 
du  tronc  pour  progresser  vers  les  extrémités.  Ces  douleurs 
sont  assez  intenses  pour  que  les  malades  ne  poissent  faire 
aucun  mouvement  volontaire;  ils  se  plaignent  vivement  lors- 
qu'on les  déplace  dans  leur  lit,  le  décubitus  dorsal]esl  la  seule 
position  qu*ils  puissent  conserver. 

Les  muscles  semblent  durs  et  tendus,  la  pression  y  déter- 
mine des  douleurs  intolérables,  la  gène  des  Tonctions  s*éte&d 
à  tous  les  organes  musculaires  ;  la  langue,  doalonren^  ei 
tuméfiée,  exécute  difficilement  les  mouvements  nécessaires  ï 
la  déglutition,  et  k  la  prononciation  des  mots. 

Le  pharynx  subit  les  mômes  souffrances,  mais  les  accidents 
de  beaucoup  les  plus  graves  résultent  des  altérations  qui  se 
sont  produites  dans  les  muscles  de  la  respiration  ;  les  mouT^ 
ments  respirateurs  sont  entravés  par  la  douleur,  et  il  eo 
résulte  une  dyspnée  qui  devient  plus  tard  Tun  des  symptAmes 
les  plus  graves  de  la  maladie.  La  souffrance  du  diaphragme 
se  traduit  souvent  par  des  boquets  et  des  éternuments  spa^ 
modiques.  L'allératiou   des  fibres  musculaires  détermine 
comme  dernier  symptème  une  contracture  qui  se  montre  de 
préférence  dans  les  muscles  des  membres,  avec  prédomi- 
nance de  l'action  des  fléchisseurs.  Un  degré  de  trismus  plos 
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oa  moins  prononcé  témoigne  de  rirritalion  des  massétcrs. 

La  période  d'immigration  et  d'irritation  musculaire  occupe 
le  second  et  le  troisième  septénaires;  le  quatrième,  avec  la 
persistance  des  mêmes  symptômes,  voit  se  produire  des  acci- 
dents de  réaction  souvent  ultimes  et  dont  Tensemble  constitue 
la  troisième  période  {période  iyphique).  La  fièvre  s'élève 
notablement,  le  pouls  atteint  de  120  à  lUh  pulsations,  la 
température  varie  de  39  à  &1  degrés  centigrades.  La  langue 
se  sèche,  le  ventre  se  ballonne  de  pins  en  pins;  la  diar- 
rhée persiste  ou  se  développe  ;  le  coma  ou  le  délire  s'em- 
parent du  malade.  Les  urines  et  les  gardcrobes  deviennent 
involontaires,  des  eschares  se  produisent  au  sacrum  et  aux 
trochanters;  l'anhélation  est  extrême  et  la  vie  s'éteint  par  l'im- 
possibilité des  mouvements  respiratoires,  lorsque  des  acci- 
dcftla  intercurrents  n'ont  point  hâté  la  terminaison  funeste. 

Quelquefois,  en  effet,  dès  le  commencement  du  quatrième 
septénaire,  on  voit  se  développer  du  c6té  de  la  poitrine  des 
accidents  de  la  plus  haute  gravité  :  des  pneumonies,  des 
catarrhes  bronchiques,  des  pleurésies,  peuvent  mettre  en 
danger  la  vie  du  malade.  La  pneumonie  présente  surtout  des 
caractères  intéressants  :  une  douleur  vive,  siégeant  le  plus 
ordinairement  du  côté  gauche,  s'accompagne  d'une  fréquence 
plus  grande  encore  des  mouvements  inspiraloires  (&0  k 
55  inspirations  par  minute),  la  toux  n'est  pas  très-fréquente, 
l'expectoration  est  constituée  en  grande  partie  par  du  sang 
noirâtre.  On  trouve,  en  général,  k  l'auscultation,  vers  la  base 
de  la  poitrine,  une  matité  plus  ou  moins  étendue,  du  souffle 
bronchique  cl  des  râles  assez  humides. 

La  fièvre,  lorsqu'elle  n*est  pas  extrême^  s'aggrave  encore 
à  l'invasion  de  ces  accidents.  Le  plus  ordinairement 
(G  fois  sur  7,  Rupprecht],  la  mort  en  est  la  conséquence. 
Disons  de  suite  que  Tautopsie  constate  dans  ces  circonstances 
des  infarctus  limités  de  forme  conique  et  à  sommet  dirigé 
vers  la  racine  du  poumon  ;  les  branches  de  l'artère  pulmonaire 
sont  remplies  de  caillots. 

Ces  caractères  ont  faitadmetlre  à  Rupprecht  l'originecmbo- 
Hque  de  ces  altérations  ;  d'ailleurs  on  retrouve  dans  l'obser- 
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vatioD  de  Zenker,  dans  celle  même  de  Wood,  des  altérations 
analogues.  Ce  ne  sont  point  les  seules  causes  qoi  paissent 
venir  terminer  la  maladie  d'une  manière  fatale;  les  foyers 
pneumoniques  amènent  parfois  des  suppurations  mortelles; 
des  diarrhées  coliiquatives  peuvent  aossî  enlever  les  malades 
à  une  époque  fort  éloignée  du  début. 

Lorsque  ces  graves  complications  ne  viennent  point  com- 
promettre la  vie,  la  rémission  se  montre  vers  le  commence- 
ment ou  dans  le  cours  de  la  cinquième  semaine  qui  correspond 
à  Tenkystement  des  embryons  et  qui  inaugure  la  quatrième 
période. 

Le  pouIS;  la  respiration  et  la  température  se  modifient  heu- 
reusement. Les  transpirations  diminuent  d'intensité  «  les 
uriues,  rares  ou  involontaires,  se  rapprochent  de  Fétat  normal, 
elles  sont  acides  et  ne  contiennent  jamais  d'albumine  ;  la 
langue  devient  plus  humide,  la  soif  moins  intense;  la  diar- 
rhée diminue,  les  douleurs  musculaires  s'amendent  progresr 
sivement. 

Cependant  la  faiblesse  est  considérable  et  les  fonctions 
digestives  ne  s'exercent  qu'incomplètement,  l'appétit  est  peo 
prononcé  ;  Tœdème  observé  à  la  période  d'immigration  a  le 
plus  ordinairement  complètement  disparu,  mais  on  voit  se 
manifester  un  œdème  anémique  qui,  occupant  d'abord  les 
malléoles,  remonte  souvent  jusqu'à  l'ombilic,  il  peut  même 
se  propager  à  toute  l'étendue  du  corps. 

Cette  amélioration  progresse  encore  pendant  le  sixième 
septénaire  ;  l'appétit  devient  souvent  excessif  sans  que  les 
malades  paraissent  souffrir  de  l'abondauce  des  aliments  qa*on 
leur  donne  ;  le  sommeil  redevient  calme,  l'aspect  de  la  face 
est  satisfaisant ,  la  peau  est  le  siège  d'une  desquamation 
abondante,  les  cheveux  et  les  poils  tombent  dans  une  grande 
proportion. 

Un  fait  intéressant,  signalé  parla  plupart  desobservateors, 
est  l'alrophie  passagère  avec  état  graisseux  des  mufles,  chex 
les  malades  qui  ont  été  gravement  atteints;  elle  coïncide 
d'ailleurs  avec  une  tendance  prononcée  à  l'obésité. 

A  cette  époque  toutes  les  trichines  immigrées  dans  l'épais- 
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seur  du  tissu  musculaire  sont  complètement  enkystées,  et  le 
malade,  désormais  à  l'abri  de  leurs  atteintes,  n'a  plus  qu'i^ 
réparer  ses  forces  et  à  poursuivre  sa  convalescence. 

I)  ne  faut  point  terminer  Tétude  des  symptâmes  sans  signa- 
ler quelques  faits  spéciaux  du  plus  grand  intérêt.  DansTépi- 
démie  de  Hettstœdt,  sur  35  femmes  malades,  17  éprouvé? 
rent  des  troubles  de  la  menstruation.  Sur  5  femmes  enceintes, 
3  donnèrent  le  jour  à  des  enfants  vivants  ;  Tune  d'elles  fit  une 
fausse  couche  k  six  mois,  une  autre  succomba  à  la  même 
époque.  Aucune  observation  ne  fut  faite  sur  Tétat  des  enfants, 
qui  ne  paraissent  cependant  point  avoir  été  infectés.  Cette 
infection  ne  pourrait,  on  le  comprend,  se  produire  que  si  la 
femme  déjà  enceinte  ingérait  de  la  viande  trichinée.  Aucua 
fait  ne  semble  démontrer  jusqu'à  ce  jour  que  le  fœtus  puisse 
s'infecter  dans  ces  conditions.  D'après  Dengler,  Arronsohn 
(de  Berlin)  aurait  fait  l'autopsie  d'une  femme  trichinée  dont 
le  fœtns était  sain;  si  la  trichinose  de  la  mère  était  anciennei 
ce  qu*on  ne  dit  point,  ce  fait  ne  signifie  absolument  rient 
Rodet,  qui  le  rapporte,  a  trouvé  sains  les  petits  d'une  lapine 
qu'il  avait  infectée  pendant  la  gestation  et  qui  était  farcie  dç 
trichines. 

DuGNosTic  DIFFÉRENTIEL.  —  La  trichinosej  aÎBsi  qu'on  a  pi) 
le  voir,  présente  des  caractères  tellement  nets  qu'il  semble, 
à  noire  époque,  impossible  de  la  confondre  avec  une  autre 
maladie.  Quelle  affection  se  manifeste,  en  effet,  avec  des  symr' 
ptêmes  aussi  tranchés  que  les  suivants  :  troubles  intestinaux 
variables  durant  environ  un  septénaire,  suivis  d'une  tumé- 
faction des  paupières  et  de  la  face  sans  albuminurie,  du  moins 
dans  Torigine  ;  douleurs  musculaires  violentes  sans  inflam- 
mations articulaires,  gêne  considérable  de  la  respiration.  Ces 
caractères  seuls  suffiraient  pour  la  distinguer;  voyons  cepen- 
dant si  à  quelqu'une  de  ces  périodes  on  pourrait  éprouver 
quelque  difficulté  à  la  reconuattre.  Un  embarras  gastrique 
fébrile  dans  les  cas  légers,  dans  les  cas  graves  une  violente 
entérite  et  même  le  choléra,  ont  été  diagnostiqués  par  erreur, 
et  dans  Tépidémie  de  HedersIebeU)  ce  dernier  diagnostic  a  eu 
de  funestes  conséquences  II  est  cependant  assez  facile  de  dis- 


688  BAPPOATS. 

tinguer  ces  deux  foriues  morbides  de  la  trichinose,  lorsque 
cette  dernière,  commelcda  est  le  plus  fréquent,  bappe>la  fois 
on  certain  nombre  d*indi?idos.  Ûembarras  gastrique  ne  natl 
pas  à  la  même  heare,  ponr  ainsi  dire,  chez  tons  les  membres 
d'nne  (amille;  il  ne  frappe  pas  soudainement  nn  quartier  d*ime 
▼ille  ou  un  village  tout  entier.  Dans  les  cas  isolés,  la  difficulté 
est  beaucoup  plus  grande,  et  il  faut  le  dire,  on  peut  rester 
dans  le  doute  ou  dans  Terreur  jusqn  à  l'apparition  du  gon- 
flement de  la  face  qui  fixe  formellement  le  diagnostic.  Le 
doute  n'aurait  d'ailleurs  aucune  gravité,  puisque  dans  cette 
forme  et  h  cette  période  la  médication  évacuante  est  indiquée 
dans  les  deux  cas.  L'examen  des  matières  pourrait  donner 
des  renseignements  décisife. 

Lorsque  des  symptômes  graves  d'entérite  cbolériforme 
marquent  le  début  de  la  maladie,  un  examen  attentif  ne  per- 
mettra pas  la  confusion  ;  l'absence  de  cyanose,  d'altération  de 
la  voix,  de  crampes,  la  nature  des  évacuations,  l'état  du  pouls 
qui  se  maintient  comme  force  et  qui  est  le  plus  souvent  fé- 
brile, la  chaleur  persistante  de  la  peau,  ne  laisseront  pas  de 
doute  sur  la  non-existence  d'une  aôection  cholérique. 

Je  voudrais  pouvoir  établir  aussi  nettement  les  difierences 
qui  séparent  la  trichinose  de  l'empoisonnement  par  le  prin- 
cipe toxique  des  jambons  et  des  saucisses  (Scbinkengift, 
Wurstgifl),  si  tant  est  que  celte  matière  existe.  Virchow  parait 
très-disposé  à  penser  que  la  plus  grande  partie  des  empoi- 
sonnements attribués  à  ce  principe  dont  l'existence  est  si 
douteuse  doit  être  rapportée  à  la  trichinose.  Tous  les  mémoires 
publiés  sur  cette  affection  sont  pleins  de  faits  dans  lesquels 
une  accusation  d'empoisonnement  ayant  été  soulevée  àrocca- 
sion  d'accidents  dus  à  Tusage  de  la  viande  de  porc  fumée,  il 
fut  possible  de  constater  plus  tard,  soit  par  l'analyse  des  sym- 
ptômes, soit  par  des  autopsies  faites  à  une  époque  plus 
avancée,  soit  par  l'emploi  du  harpon,  que  ces  prétendus  em- 
poisonnements n'étaient  que  des  infections  tricbineoses. 

Toutefois,  voici  d'après  Canstatt  (1),  cité  parKestner»  les 

(1)  Handbuchder  md.  Klinik,  H,  p.  785. 
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syroptAmes  de  rempoisonnement  dà  aux  saocisses  oa  anx 
jambons  avariéSi 

L'iovasion  des  accidents  graves  est  beanconp  pins  rapide, 
elle  se  fait  dans  les  donze  on  vingt-quatre  heures  qai  suivent 
ringestion  de  la  chair  trichinée,  rarement  plus  tard.  La  pft- 
leur,  l'abattement,  les  vertiges,  l'affaiblissement  et  la  sensi- 
bilité des  yeux,  la  dilatation  de  la  pupille,  Tengourdissement 
des  membres,  l'artbralgie,  la  sécheresse  de  la  bouche  et  du 
pharynx,  la  dysphagie,  le  sentiment  de  bràlure  du  pharynx  et 
de  l'estomac,  les  nausées,  les  vomissements,  les  coliques,  le 
météorisme,  la  dysurie,  le  ralentissement  des  battements  du 
cœur,  la  petitesse  du  pouls,  l'angoisse  précordiale,  la  séche- 
resse et  la  teinte  ictérique  de  la  peau,  le  reRroidissement  des 
extrémités,  l'oedème  anémique,  seraient  les  symptômes  dç 
cette  intoxication. 

Récemment,  Lebert,  de  Breslau  (1),  a  affirmé  de  nouveau 
l'existence  du  Scheokengift  et  de  ses  effets  toxiques.  Malgré 
cette  affirmation ,  je  reste  dans  le  doute.  Trop  de  symptômes 
communs  rapprochent  ces  accidents  de  ceux  de  la  trichinose 
pour  que  de  nouveaux  faits,  plus  complètement  observés,  ne 
soient  pas  nécessaires  pour  juger  la  question.  L'invasion  ra- 
pide des  accidents,  la  mort  survenant  dans  le  1*'  septénaire, 
sont  cependant,  il  faut  le  dire,  des  caractères  différentiels 
d'une  grande  importance.  De  plus,  le  botulisme,  affirme-t-on^ 
se  serait  montré  surtout  après  l'ingestion  de  préparations 
qui  ne  contenaient  que  de  la  graisse  et  du  sang  et  point  de 
chair  musculaire. 

Pour  ajouter  un  fait  nouveau  à  tous  ceux  qui  ont  été  si- 
gnalés dans  le  but  de  démontrer  l'erreur  qui  avait  fait  consi- 
dérer des  faits  de  trichinose  comme  des  accidents  d'intoxi- 
cation par  la  viande  fumée,  je  consignerai  ici  le  fait  moins 
connu  publié  par  Wagner  :  Le  26  mars  i8&8,  une  personne 
qui  habitait  à  quelque  distance  de  Leipsig  réunit  dans  un 
souper  vingt-huit  personnes.  Une  snladc  leur  fut  servie,  qui 
composait  de  tontes  sortes  de  viandes  crues  et  cuites.  Elles 

(1)  Lebert,  Gazette  médicale  de  Paris^  1866. 
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roaDgèrenl»  en  outre,  do  jambon,  des  cervelas  et  des  boodias. 
Tons  ceux  qui  avaient  participé  à  ce  souper  devinrent  ma* 
lades  \  quelques  personnes  s'étaient  retirées  avant  le  souper 
et  restèrent  bien  portantes.  Les  oocbers  qui  avaient  amené 
les  invités  ne  mangèrent  point  des  préparations  de  pore  ci- 
dessus  indiquées;  ils  n'éprouvèrent  aocun  mal.  On  pensa  que 
les  malades  avaient  dû  ingérer  quelque  substance  toxique. 
Le  vin  fut  examiné,  ainsi  que  les  restes  du  repas,  mais  on  ne 
découvrit  absolument  rien.  Deux  personnes  moururent  :  sa 
bomroe  le  26  avril,  une  femme  le  6  mai*  L'autopsie  ne  fit  rien 
constater.  On  trouva  des  traces  de  cuivre  dans  les  viscères, 
mais,  comme  ledit  Wagner,  pour  trouver  quelque  chose. One 
enquête  rétrospeciive,  faite  par  ce  judicieux  observateur,  lai 
démontra  que  tous  les  malades  avaient  été  attelais  de  trichi- 
nose. Il  obtint  des  rapports  circonstanciés  de  trois  des  méde* 
cins  qui  les  avaient  soignés.  Des  sadèmes  de  ta  face  et  des 
extrémités,  une  impossibilité  douloureuse  de  mouvoir  ks 
membres,  une  dyspnée  extrême,  furent  les  principaux  sym- 
ptômes observés,  et  ne  laissent  aucun  doute  snr  ta  oatore  et 
la  cause  jdes  accidents. 

Ainsi  disparaîtraient  à  Tanatyse  ta  plupart  des  cas  rapportés 
à  l'intoxication  par  le  poison  des  viandes  fumées.  U  est 
encore  une  fois  impossible  d  affirmer  qu'il  ne  restera  pas  ua 
certain  nombre  de  faits  qu'il  faille,  jusqu'à  nouvel  ordre, 
expliquer  par  l'action  de  cet  agents 

Si  les  difficultés  du  diagnostic  peuvent  persister  pendant 
les  premiers  temps  de  la  maladie^  elles  disparaissent  du  mo- 
ment que  l'immigration  des  embryons  dans  les  muscles  s'est 
effectuée.  A  cette  époque,  en  efi'et,  leur  présence  peut  être 
démontrée  par  une  petite  opération  fréquemment  pratiquée 
en  Allemagne  et  qui,  provoquant  une  douleur  modérée,  n  a 
jamais  de  conséquence  fâcheuse  :  je  veux  parler  de  l'enlève- 
ment par  le  harpon  de  Middeldorpff,  de  Weber,  de  Kfihn,  de 
Kttchenmeister,  et  mieux  encore  par  l'emporte-piècebistologi- 
qoe  de  Duchenne  (de  Boulogne)  (1),  d'une  parcelle  de  muade. 

(i)  BuMin  de  l' Académie  d$médêc(n&^  iaS5,  t.  UX,  p.  1051. 
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Poar  peu  qo'nne  trichînisation  un  pea  abondante  se  soit  pro- 
doîte,  on  iromre  dans  les  parcelles  mises  sons  le  microscope 
des  trichines  encore  libres^  qui  ne  laissent  aucan  doute  sur 
l'origine  des  accidents. 

Stum  dit  PRONOsna  — '  Le  pronostic  de  la  trichinose  ne 
peut  être  établi  d'une  manière  générale;  il  dépend  absolu- 
ment de  la  quantité  de  la  viande  trichineuse  ingérée  et  de  la 
proportion  dans  laquelle  elle  est  infectée,  à  cela  près  cepen- 
dant de  quelques  conditions  de  résistance  spéciale,  d*âge  ou 
de  sexe,  que  nous  aurons  k  étudier.  Ces  conditions  ressortent 
bien  nettement  de  Texamende  la  mortalité  dans  les  différentes 
épidémies. 

ai  on  renseignement  donné  par  M.  le  docteur  Refnhard, 
officiellement  chargé  des  épidémies  en  Saxe,  est  exact,  comme 
nous  en  avons  la  croyance  formelle,  il  s'est  rencontré  en 
Saxe,  depuis  4860,  cent  cinquante-six  malades  seulement, 
sur  lesquels  six  ont  succombé.  Si  d'une  autre  part,  on  com- 
pare cette  fotbie  mortalité  à  celle  qui  s'est  produite  à  HestcBdt, 
où  vingt-sept  malades  ont  succombé  sur  cent  cinquante-huit, 
à  celle  que  Ton  a  observée  à  Hedersieben,  où  quatre-vingt- 
deux  décès  se  sont  produits  sur  trois  cent  vingt-sept  malades, 
on  sera  disposé  à  admettre  des  gravités  bien  diflKrentes  dans 
les  diBérents  faits  de  trichinose.  C'est  qu'en  effet,  il  se  pro- 
duit tk  ce  que  l'on  rencontre  dans  les  empoisonnements  les 
plus  ordinaires,  légers  pour  des  doses  minimes,  terribles  à 
des  doses  élevées. 

Le  sexe  a  peu  d'influence  sur  la  gravité  des  accidents  ; 
toutefois  les  femmes,  sur  un  nombre  égal  de  malades,  ont  pré- 
senté une  plus  grande  mortalité. 

Vâge  a  exercé  une  action  plus  prononcée  :  les  enfants  ont 
paru,  en  général,  moins  gravement  atteints  que  les  adultes. 

Si  nous  passons  aux  détails  du  pronostic,  nous  trouverons 
qu'un  début  accompagné  d'accidents  intenses  duc6té  du  tube 
digestif  est  d'an  mauvais  présage.  On  ne  doit  point  cepen- 
dant se  hâter  de  porter  un  pronostic  favorable,  lorsque  les 
accidents  gastro-intestinaux  ont  été  peu  graves  en  apparence. 

On  voit  quelquefois,  en  effet,  dans  les  relations  d'épidé-^ 
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mies,  des  fiils  dans  lesquels  des  acddenis  inlesUiMuii  pet 
grares,  probablement  en  raison  d'nne  certaine  aplitade  des 
malades,  forent  snivis  des  symptômes  les  plus  terribles. 

La  6èTTe,  dès  qu'elle  dépasse  nne  certaine  limite»  lonqn'dle 
atteint  par  exemple  dès  Torigine  cent  seiie  à  cent  vingt  palsi- 
tUms,  doit  faire  porter  nn  pronostic  grave.  Les  nocidenis  de 
forme  typbolde  sont  dans  le  même  cas.  La  pneomonie  est  d« 
plos  manTais  angore,  tandis  que  la  pleorésie  ne  prèseale 
qn'one  gravité  secondaire.  One  intensité  très-grande  des 
donleors  moscolaires»  nne  gène  considérable  de  la  respiratioa 
étant  les  signes  d*one  très-nombreose  immigration,  doiveai 
Elire  naître  les  plos  vives  appréhensions. 

On  a  cm  remarquer  qoe  quelques  hommes  ont  été»  dus 
une  certaine  proportion,  garantis  des  accidents  de  la  trichi- 
nose, lorsqu'ils  avaient  ingéré  en  même  temps  que  la  Mut 
altérée  de  noiables  quantités  de  liquides  alcooliques. 

TnftaAPBDTiQUK.  —  Le  traitement  de  la  trichinose  peut  êtie 
examiné  à  deux  points  de  vue,  suivant  qu'il  s'adresse  à  deax 
époques  différentes  de  l'infection.  Lorsque  le  médecin,  averti 
à  temps,  peut  instituer  un  traitement  quand  les  triehiaes 
mâles  et  femelles  sont  encore  renfennées  dans  Fintestin  et 
que  les  embryons  ne  se  sont  pas  encore  échappés  au  ddion, 
il  peut  exercer  une  poissante  influence  sur  l'avenir  de  la  ma- 
ladie. Cette  influence  est  beaucoup  moindre  »  lorsque  les 
jeunes  trichines  sont  déjà  parvenues  dans  les  moades»  La 
première  de  ces  actions  ne  peut  gaère  s'exercer  qoe  dans  les 
deux  premières  semaines  qui  suivent  Tingeslion  de  la  viaode 
suspecte;  mais,  même  à  celte  époque,  il  n'est  point  facile  de 
tuer  des  animaux  d'une  vitalité  aussi  résistante;  on  doit 
s*eflbrcer  de  les  chasser  au  dehors  par  de  poissants  éva- 
cuants. 

L'utilité  de  cette  médication  est  bien  établie  par  rimma- 
nité  constatée  chez  certains  individus  pris  de  vomissements 
et  de  diarrhée  très-intenses  après  avoir  ingéré  de  la  viande 
trichinée.  Les  évacuants  employés  doivent  être  très-actib, 
car,  bien  qu'elles  n'aient  point  d'organes  spéciaux  qui  puis- 
sent leur  permettre  de  s'attacher  h  la  surface  de  In  muqueuse 


OBLPICI.  —-SUR  LIS  TftICHiNSS  XT  U  TRICHINOSE.      693 

inleslinale,  les  trichines  y  adhèrent  cependant  avec  quelque 
force,  el  il  est  nécessaire  de  les  en  séparer  par  le  grattage 
lorsqu'on  ?eQlIes  examiner.  Peu  d'agents  toxiques  et  antbel- 
minûiiques  agissent  sur  elles.  Mosler  a  fait  des  expérimenta- 
tions nombreuses  pour  établir  quels  sont  les  liquides  qui 
exercent  sor  elles  l'action  la  plus  délétère  :  de  concert  avec 
Leockart,  il  admet  que  la  benzine  est  Tagent  le  plus  puis- 
sant de  leur  destruction;  il  la  donne  aux  adultes  à  la  dose  de 
quatre  à  six  grammes  en  vingt-quatre  heures.  Trente  heures 
d'immersion  dans  l'essence  de  térébenthine  rectifiée  ne  tuent 
pas  les  trichines  musculaires;  elles  meurent  cinq  heures  après 
leur  immersion  dans  le  chloroforme  pur.  Elles  étaient  vivantes 
au  bout  de  trente  heures  qu'elles  avaient  été  plongées  dans  la 
solution  de  Fowler.  La  santonine,  l'huile  de  ricin,  Textrait 
de  fougère  mftleja  décoction  d'écorce  de  grenadier,  Tiodure 
de  potassium^  n'ont  pas  sur  elles  une  action  bien  prononcée. 
Elles  mourraient  rapidement,  d'après  Colberg  et  Rupprecht, 
dans  une  solution  concentrée  de  chlorure  de  sodium. 

Fiedler  les  a  vues  mourir  assez  rapidement  dans  l'alcool, 
le  vinaigre  et  Tacide  pyroiigneux.  Il  affirme,  et  cette  assertion 
est  confirmée  par  Kestner,  que  la  glycérine  agit  aussi  puis- 
samment que  la  benzine. 

Enfin,  Rupprecht  préconise  le  calomel  et  l'huile  de  ricin. 
Friedreîch  avait  donné  une  grande  vogue  au  picronitrate  de 
potasse,  dont  on  connaît  l'efficacité  dans  le  traitement  du 
lénia.  La  pénétration  de  ce  corps  dans  tous  les  tissus,  qu'il 
eolore  en  jaune,  avait  fait  penser  qu'il  agirait  puissamment 
pour  la  destruction  des  trichines  musculaires  ;  mais  les  re- 
cherches de  Fiedler  ont  démontré  qu'il  fallait  un  temps  fort 
long  pour  que  les  trichines  plongées  dans  une  solution  de  ce 
sel  vinssent  à  mourir.  Signalons  pour  mémoire  1  arsenic»  le 
«mivre,  le  phosphore,  le  camphre,  etc.,  proposés  par  quelques 
observateurs  qui  n*ont  apporté  aucune  preuve  de  l'efficacité 
de  ces  diflerents  médicaments. 

Pagenstecher  et  Fuchs  ont  expérimenté  directement  sur 
des  lapins  l'influence  du  calomel  et  du  soufre  unis  au  jalap. 
JLe  premier  animal,  infecté  le  2$  décembre  1865,  prit,  du  9  au 
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17  janvier,  dôme  gnins  de  calomel»  bail  gniw  de  jiiâp  el 
un  gramme  de  soofre.  Il  fat  teé,  et  Ton  tnmta  dans  le 
tube  intestinal  beaucoup  de  trichines  femelles  très^-vÎTantci 
en  train  de  pondre  leurs  embryonst  et  quelques  màks  ^gale* 
ment  vivants  ;  la  médication  paraissait  n'avoir  eieroé  ancoie 
action,  les  muscles  étaient  remplis  de  trichines.  Cbcx 
on  second  lapin  infecté  le  28  décembre,  le  même  Uiila- 
ment  fut  suivi  du  9  au  17  janvier;  ou  ne  trouva  cheE  lui  ai 
trichines  intestinales,  ni  trichines  musculaires  ;  ce  fait  ne 
présente  donc  aucune  signification. 

M.  Oucbenne  (de  Boulogne)  a  bien  voulu  ne  communi- 
quer quelques  expériences  inédites  qu*il  a  faites  pour  élodicr 
rinfliiènce  des  courants  électriques  sur  les  trichines.  Il  les 
a  soumises  à  un  courant  continu  très*intense,  dévetoppë 
par  une  pile  très-puissante.  Le  courant  travenait  la  goutte 
liquide  dans  laquelle  la  trichine  était  plongée  entre  deui 
plaques  de  verre  sous  l'objectif  du  micjnoscope*  Il  n'a  obsené 
aucune  action  produite  sur  l'animaL  Un  courant  induit 
d'une  grande  intensité  n'a  pas  escrcé  une  influence  plus  sen- 
sible; il  en  a  été  de  même  de  la  décharge  d'une  bouteille  de 
Leyde  produisant  des  étincelles  de  plusieurs  centimètres  de 
loQg.  Enfin  H.  Duchenne  a  soumis  h  des  courants  très-pio- 
longés  les  membres  de  lapins  chea  lesquels  il  avait  constaté,  an 
moyen  de  son  emporte-pièce  bistologique,  des  trichines  mus* 
culaires,  et  il  a  constaté  à  l'autopsie  que  la  vitalité  de  ces 
parasites  n'en  avait  point  été  altérée. 

La  thérapeutique  de  la  trichinose  est  donc,  comme  on  le 
voit  par  l'énoncé  qui  précède,  h  un  état  d'avancemeat  bien 
incomplet  Si  l'on  peut  avoir  la  pensée  d'expulser  ou  de  dè> 
truire  les  trichines  intestinales,  on  ne  connaît  jusqu'à  oe  jour 
aucun  moyen  certain  d'atteindre  les  trichines  musculaires» 
et  il  suffit  d'y  réfléchir  un  moment  pour  voir  combien  peu 
il  est  probable  que  Ton  puisse  trouver  des  agents  assez  puis- 
sants pour  les  tuer  au  milieu  des  tissus,  sans  que  l'homme  ou 
l'animal  qui  les  porte  soit  gravement  atteint  du  même  coup. 
On  comprend,  toutefois,  qu'il  ne  s'agît  ici  que  des  triebines 
encore  libres  ;  il  ne  viendrait  à  aucun  médecin  la  pensée  de 
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poonoivre  pardeBmédicatknisietiveB  la  triehinose  enkystée, 
qnî  a  cessé  d'être  noisible* 
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sieors,  étudié  la  trichinose  presque  exciasivetnent  eomme  m 
Fait  isolé.  Ce  n'est  cependant  point  ainsi  qo'elle  se  présente  le 
pins  ordinairement,  en  Allemagne  dn  moins. 

Da  porc,  en  efiht,  n'est  jamais  consommé  tout  entier  par  nn 
seul  indÎTido.  tout  au  moins  est-il  consacré  à  la  nourritnre 
d*nae  famille,  et,  le  pins  ordinairement,  il  est  litre  à  la  fente 
pour  rsJimentalion  d'an  plue  ou  moins  grand  nomiire  d'indi- 
vidas.  Les  aotenrs  allemands  ont  distingué  ces  conditions 
dtflérentes  et  ont  fait  des  épidémies  de  maison,  de  famiHe 
de  fille,  de  quartier,  de  Tillage.  Je  n'attache  aocnne  impor«< 
tance  h  ces  distinctions  :  le  mot  d'épidémie  lui«aièaie  est 
contestable,  lorsqu'il  s'agit  de  la  trichinose.  Les  faits  réunis 
sons  cette  dénomination  ne  sont  autre  chose  qne  des  empoi* 
sonnemeats  spéciaux  plus  ou  moins  généralisés*  il  n'est  ja- 
mais Tenue  l'esprit  de  personne  decaractériser  du  nom  d'épi* 
demie  le  fait  de  l'empoisonnement  d'une  nombreuse  famtlie« 
par  les  champignons  vénéneux  par  exemple  :  mais  si,  au 
point  de  vue  de  la  cause  commune,  le  mot  d'épidémie  est  fort 
mal  ehoisi,  il  peut  être  défendu  au  point  de  vue  de  la  forme 
qoe  revêt  la  généralisation  de  la  maladie.  Comprises  eomme 
OB  les  entend  en  Allemagne,  les  épidémies  de  trichinose  sont 
oombrenses;  beaucoup   d'entre  elles  sont  constituées  par 
an  petit  nombre  de  faits.  Celle  de  Plauen,  près  Dresde, 
ea  janvier  IMO,  se  compose  de  deux  cas  seulement  ;  celle  de 
Glaacben  en  janvier  1S6S,  ne  porta  que  sur  cinq  malades,  qui 
totm  gnérirent  Dans  la  même  année,  on  recueillit  de  nouveau 
daq  observations  à  Plauen.  Beaucoup  d'épidémies  de  famille 
ae  pOTtent  que  sur  deux  ou  trois  personnes  ;  mais  s'il  en  fut 
aiaai  on  grand  nombre  de  fois,  quelques  épidémies  présenta» 
reot  cependant  une  diffusion  et  une  gravité  beaucoup  plus 
grandes.  La  première  qui  se  manifesta  avec  une  redoutable 
ialeosîté,  fut  celle  de  Hettstflodt,  d^h  précédemment  signalée; 
elle  fut  observée   par  Rnpprecht,  l'un  des  médecins  qui 
ne  aont  le  plus  vivement  et  le  plus  utilement  occnpés  de  la 
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riobiaoïe»  dont  il  atait  lui-mène  été  aUeinl.  Elle  oommeip 
tws  la  fin  d'octobre  1863,  et  atteignit  cent  cinquanle-biiâ 
personnes  parmi  lesquelles  Tingt^sept  sucoombèrâtit.  Heti»* 
iQBdt  a  une  population  de  quatre  mille  âmes. 

Une  truie  demi-sang  anglais  élevée  sur  le  domaine  d^Hdli- 
genthal,  et  nourrie  de  pommes  de  terre  et  de  blé,  foi  Ton- 
gine  de  ce  désastre;  elle  avait  été  vendue,  parce  qu'elle  éuit 
devenue  méchante  et  stérile.  Le  bouclier  Riefert.  qui  l'avait 
achetée»  succomba  ainsi  que  sa  femme  et  sa  servante  ;  qoatre 
autres  membres  de  sa  famille  furent  gravement  malades.  Les 
f ymptémes  qui  se  montrèrent  plurparticulièrement  aa  début 
de  la  maladie,  ches  la  plupart  des  malades,  furent  une  diar- 
rhée glaireuse  liquide  et  d  une  coloration  verte.  Quelquefois 
on  observa  des  nausées  et  des  vomissements. 

Il  est  impossible  d'étudier  longuement  ici  toutes  les  épi- 
démies de  trichinose  qui  ont  été  décrites,  je  me  content»«i  de 
signaler  les  principales  :  ce  sont  celles  de  Galbe,  dém  te  par  le 
docteurG.  Simon  ;  celles  de  Rttgen,  de  Burg»  de  Weimar,  de 
Quediinbourg,  celle  de  Celle  (Hanovre),  bien  étudiée  psr 
Gerlach  ;  enfin  Leipsig,  Dresde,  Chemnitx,  Zwickaii,  Seitea- 
dorf»  Sommerfeld,  ont  été  le  siège  de  la  trichinose  généralisée. 
L'nnedes  dernières  et  la  plus  cruelle  fut  celle  de  Hed^sieben, 
dont  j*ai  déjà  parlé.  Les  causes  de  Tborrible  mortalité  dont  les 
ebiflres  ont  déjà  été  indiqués  plus  haut,  sont  bien  connues. 
Le  boucher  Becker  annonçât  un  samedi  de  la  fin  d*octobre  iM5, 
qu'il  avait  abattu  un  porc.  Il  mêla  la  viande  de  cet  animal  à 
celle  de  deux  autres  précédemment  abattus  ;  l'un  de  ces  trois 
porcs  au  moins  était  infecté  de  trichinose,  et  les  trichines 
furent  ainsi  répandues  dans  une  masse  énorme  de  préparations 
de  charcuterie.  Il  existe  à  Hedersleben,  bourg  de  deux  mille 
habitants  environ,  une  grande  fabrique  de  sucre  qui  occupe 
un  nombre  considérable  d'ouvriers  réunis  dans  on  grand 
bâtiment  en  forme  de  caserne.  Tous  ces  hommes,  aussi  biea 
d'ailleurs  que  les  habitants  du  village,  enlevèrent  la  viande 
mise  en  vente,  avec  une  telle  rapidité,  que  l'on  ne  put  plut 
lard  en  retrouver  la  moindre  partie  pour  constater  la  maladie 
de  l'animal.  Cette  viande  fut  surtout  consommée  k  l'état  cro. 
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La  triditnose  se  déclara  bienlAi  par  des  accidents  ialesti- 
nanx  assez  graves  pour  que  deux  médecins  diagnoslkinassenl 
une  épidémie  cholérique  ;  toaiefois  il  y  enl  fc  cette  forme  de 
débat  des  exceptions,  et  qnelqoes  malades,  en  petit  nombrci 
ne  présentèrent  que  des  accidents  légers  du  côté  du  tube  di-* 
gestif .  Ce  n'est  qu'à  la  mort  du  second  malade  que  l'examen 
microscopique,  fait  abrs  d'une  manière  officielle,  démontra 
l'existence  des  trichines  intestinales  et  musculaires. 

H  est  remarquable  qu'un  assez  grand  nombre  d'enfants 
forent  infectési  mais  qu'aucun  d'eux  ne  succomba.  Le  boucher, 
sa  femme,  la  femme  du  médecin  qui  nia  le  premier  la  tri* 
chinose,  furent  victimes  de  l'épidémie. 

Sur  plusieurs  points,  la  trichinose  se  reproduisit  à  quelques 
égards  sons  la  forme  endémique  ;  dans  le  baillage  de  Merse- 
bourg,  on  a  pu  constater  qu'elle  s'était  montrée  k  plusieurs 
reprises  depuis  l'année  1845.  Virchow  fait  remarquer  que 
trois  épidémies  se  sont  manifestées  une  première  fois  à 
Plauen,  pois,  dans  le  voisinage,  à  Falkenslein,  puis  de  nou- 
veau à  Plauen  en  1862,  1863,  1864.  A  Magdebourg,  les  cas 
connus  comprennent  un  espace  de  cinq  années  (1858-186a)« 
Le  docteur  Sendier,  qui  les  a  observées  avant  que  les  syiH 
ptômes  de  la  trichinose  ne  fussent .  bien  étudiés,  ne  conserve 
aucun  doute  sur  ce  point  ;  il  en  fut  de  même  à  Blankenbourg 
(Harz),  de  1859  à  1862.  Enfin  des  faits  remarquables  en  ce 
genre  se  sont  produits  dans  l'Ile  de  Rtigen.  «  La  première 
>  épidémie,  dit  Virchow,  s'y  manifesta  au  commencement  de 
«  l'année  1861.  De  la  viande  irichinée  fut  apportée  de  la  ferme 
B  dite  Worwerk,  située  sur  la  presqulle  de  Jasmund,  dans 
9  trois  fermes  au  nord*ouest  de  Garz,  c'est-k-dire  k  Rtlg- 
»  geatin,  Muhlitz  et  Bergelase,  et  partout  dans  ces  quatre 
»  localités,  il  y  eut  des  malades.  Au  mois  de  janvier  1863, 
»  de  nouveaux  cas  se  présentèrent  k  Spyker,  sur  la  même 
9  presqu'île  de  Jasmund,  et  je  reçois  k  l'instant  même  du 
»  docteur  Holthoff  la  nouvelle  d'une  légère  épidémie  k  Uese* 
a  Jit2^  au  sud  de  Garz.  » 

«  Iciy  la  propagation  ne  peut  être  mise  en  doute  ;  il  est  k 
a  supposer  qu*il  se  forme  certains  foyers  d'où  partent  de 
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9  naage-lHl  de  la'  viande  irichiaée,  et  aes  selto  toaNlki 
»  avalées  par  an  porc^  il  arrivera  one  époque  où  l'honBe 
»  riw|oera  de  oouveaa  d'éUe  malade  ;  généraleiDeiil  il  lepa^ 
»  aéra  tàx  moia,  un  an»  josqo'à  eo  qae  ce  porc  vienae  k  être 
i  iaé*  »  Ceo  obeervatiomi  de  Virckow  me  sembiaot  pariaiia* 
vent  }«dicieo8ee.  et  je  ne  niela  pas  en  doote  qu'il  ne  faille 
expliquer  comme  il  le  fait  Torigine  des  retours  ragolicff 
de  la  irichinose. 

DmnunoTiûn  rtûonArmous  uns  mauns.—  La  dislribolîas 
géographique  des  helminthes  esl  on  fait  trop  oonna  pour 
qu'il  soit  besoin  d*y  insister  longuement. 

Tmidis  que  le  tmm  mÀiwn  est  presque  seul  rencontiéen 
France,  en  Angleterre,  en  Prusse^  en  Autriche,  en  EspegM, 
en  Grèce*  en  Italie,  le  bothriocéphale  partage  avee  loi  Is 
Wlaade  et  la  Suède  et  occupe  presque  seul  Is  Suisse  et  h 
Russie. 

L'Asctf ide  lombricoUe,  très-commun  k  Gayenne»  à  Htftif 
an  Brésil,  aux  Antilles  françaises,  à  l'Ile  de  France,  à  Bear- 
bon^  en  Suède,  dans  certaines  parties  de  la  France,  est  uès^ 
rare  à  Paris. 

Il  n'y  a  rien  de  plus  curieux  que  la  distribvtion  du  ver  de 
Médine,  de  la  filaire  de  Thomme.  U  céte  occidentale  d'Afri- 
que, au  Sénégal  et  en  Gainée,  la  céte  orientale  en  £grpte» 
les  parties  centrales  dans  le  pays  des  Touaregs  et  an  Darfser; 
en  Asie,  TArabie,  les  cétes  du  golfe  Persique,  la  Perse,  Tla* 
doustan  et,  dans  1^  points  plus  septentrionmix,  la  Tartsrie, 
constituent  la  sone  dans  laquelle  on  l'a  obserrée.  L'équstenr 
psrslt  la  borner  au  sud  d'une  manière  absolue.  Au  nord,  elle 
ne  dépasse  pas  en  Asie  la  cAte  septentrionale  de  la  mer  Csi- 
pienne  et  elle  s  arrête  au  &7*  degré  de  latitude,  tandis  qu'elle 
n'atteint  en  Afrique  que  le  SS". 

1/isiande  est  le  lieu  de  prédilection  des  hydatides,  qui  y 
frappent  le  cinquième  de  la  population. 

Le  cyslicerque  ladrique  de  l'homme  est  fréquent  à  Beriin, 
d'après  ftudolphi,  Knape  et  Vircbow,  tandis  qu'en  Autriche 
Bremser  ne  pouvait  le  rencontrer. 
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Gelaî  dm  porc,  réptadn  partent  ea  Franoe,  ocaopecepeBdABi 
de  préférence  oerUineg  légions. 

Li  Iriehsne  n'écbappe  point  k  ces  oondiiions  bizarres  qai 
résnlieolde  la  leaipératiire,  des  habitudes  aliaieotairfs,  de  la 
iraBsmisBÎon  soceessive  des  parasites  à  far  et  tnesure  de  lear 
dételoppemeoi  régolier  et  probablemeai  encore  d'autres  causes 
dont  la  nalare  n'est  pas  compléteflaent  appréciée.  La  Prusse* 
sorlont  dans  cette  partie  qni  contient  les  districts  de  Magde* 
bourg  et  dé  Mersebonrg,  se  place  an  premier  rang  de  sa  M" 
qooiioe;  pois  viennent  le  Bronswiek  et  la  Saie,  pais  l'Angle* 
terre,  le  Danemark,  TAnif  icbe  et  la  Bavière» 

L'Amérique  da  Nord  n'en  est  pas  esempte,  ainsi  qœ  le 
proBvent  les  recberohes  et  les  observations  de  Leidy.  Le  fait 
do  Mvire  arrivé  à  Hamboarg  en  avril  186^  et  dont  les  mate- 
lots avaient  été  infectés  par  on  porc  acheté  à  Valparaiso 
(Chili),  déaiontre  que  rAmériqoe  méridionale  n'en  est  pas  non 
plus  préservée. 

J'ai  troavédans  le  Times  da  Ift  décembre  186ft  Taffirmation 
qœ  la  trichinose  existe  dans  l'Inde.  Le  docteur  Gordon  établit 
les  habitudes  des  popalations  hindoues,  qui  abandonnent  sof 
le  sol  les  ordures  de  toute  espèce,  les  cadavres  des  animaoi 
domestiques  et  même  des  hommes  que  les  cochons  dévorent 
sans  opposition.  Ces  agents  actiCB  de  la  salubrité  sont  ensuite 
livrés  à  la  consommation,  et  le  correspondant  du  lïmes  voit 
là  l'origine  de  l'affection  parasitaire. 

Enin  Lebert  (i)  signale  une  épidémie  ancienne  développéa 
en  Soisse  et  dont  je  donnenti  plos  loin  le  résamé. 

La  France  jusqu'à  ce  joor  reste  en  dehors  de  cette  distri- 
bvtion  géographique.  J'examinerai  quelles  sont  les  raisons  de 
cette  préservation  presque  absolue. 

Dis  GADSB8  DB  LA  TIICUMQSS  CflBZ  l'HOMMI  XT  CHBZ  LIS  AMI* 

MAUX.  ^  L'homme,  jusqu'à  ce  jour,  n'a  contracté  la  trichi* 
nose  qu'en  mangeant  la  chair  du  porc  qui  en  était  infectéi 
cnie  on  incoroplétemeot  cuite.  Ce  ne  serait  que  dans  des 
Gooditions  tout  à  fait  exceptionnelles  qu'il  pourrait  prendre 

(i  )  Lettrei  mr  la  trkhinote.  (Gazette  médicale  de  Pari$,  iaee.) 
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oeil«  niladie  d'on  autre  animal.  Om  m  peu  icair  tmmfU, 
en  effel,  jusqu'à  présent  de  qaeiqMS  uhswitww  isoiéei 
dans  lesquelles  de  la  yiande  de  boeuf  amît  clé  seule  aaigée 
par  les  individus  atteints  de  trichlMse.  Ou  les  a  eipliqeâ 
par  le  fait  du  contact  de  cette  viaade  aiee  celle  de psreà 
Tétalage  du  boucher.  Il  ne  fut  pus  oubUer  espeadaal  qee  le 
boBuf  peut  être  trichinisé  artificidleattut,  et  qu'il  m'ja  pss 
d'impossibilité  absolue  à  ce  qu'il  dariene  une  source  d'iafa^ 
tion  trichineuse.  Mais  laissant  de  cùté  ces  exceptiuBS,  je  le 
n'occuperai  ici  que  des  causes  de  la  tridinose  du  puit,  seule 
origine  démontrée  de  la  trichinose  hunmine. 

Ces  causes  ont  été  étudiées  par  un  aases  grand  nombre 
d'observateurs.  Plusieurs  d'entre  eux  ont  cbeicbé  nott-^seak- 
meut  dans  le  règne  animait  mais  méuie  dans  le  règne  végètd, 
les  origines  de  l'infection  de  cet  animal.  Ainsi  qu*OK  Fa  plu* 
sieurs  fois  répété,  Schacht  a  observé  qu'il  se  produit  dans  les 
radicelles  des  betteraves  à  sucre  de  petites  capsules  dass 
lesquelles  sont  contenus  des  animaux  semblables  aux  tri- 
chines. Tirchow  (i)  a  démontré  que  ce  ne  sont  pas  de  vérita- 
bles trichines.  Ktihn  a  confirmé  cette  opinion,  et  tout  réeem* 
ment  Stein  a  si  exactement  étudié  l'histoire  des  aninmnx  des 
betteraves,  dans  ses  recherches  à  Hedersieben,  que  l'on  doit 
absolument  abandonner  la  pensée  d'une  relation  qoeloonqoe 
entre  eux  et  les  trichines.  Il  est  convenable  d'établir  que  les 
betteraves  altérées  dans  lesquelles  se  trouvent  les  vers  en 
question  déterminent  ches  les  bœufs  qui  en  sont  nourris  d« 
maladies  qui  prennent  la  forme  épidémique  ;  mais  rien  jus* 
qu'à  ce  jour  n'a  démontré  que  les  parasites  en  fussent  la 
cause.  Les  partisans  de  l'identité  de  la  trichine  humaine  et 
de  ces  parasites  expliquaient  par  l'alimentation  des  porcs  as 
moyen  des  résidus  de  betteraves,  provenant  des  fabriques  de 
sucre,  leur  infection  trichineuse.  Cette  explication  n*a  plus 
dorénavant  de  base  sérieuse. 

Ce  que  j'ai  dit  précédemment  des  larves  de  moucbes  car* 
nassières  ne  permet  pas  de  penser  qu'elles  puissent  servir  à 

(i)  Àrdikf.,  t.  IJJJ^  p.  35$. 
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la  iraasDiiflsion  de  ta  trichiDose.  Parmi  les  animaux  qui 
«raiesl  été  aeoaaéa  de  celte  propagation,  j'éliminerai  encore 
la  taupe*  dont  les  parasites  habitent  non-*sealement  les  mus- 
cles, mais  encore  le  eertean  et  sont,  ainsi  que  Ta  constaté  le 
pref^wenr  Ktthn,  sooiogtqaeraent,  distincts  de  la  trichine 
humaine  et  porcine.  Il  suffit  d'ailleurs  pour  s*en  convaincre 
de  jeter  les  yenx  sur  les  planches  qui  complètent  son  beau 
traTail  sur  la  trichinose  dn  porc,  publié  dans  les  mémoires 
de  l'Institut  agronomique  de  runiversité  de  Halle.  Il  y  repré- 
sente comparativement  le  nématode  du  ver  de  terre,  celui  de 
la  taupe  et  la  trichine  du  porc  enfermés  dans  leurs  kystes  à 
us  grossissement  de  70  diamètres,  puis  isolés  du  kyste  à  un 
grossîasement  de  iSO,  et  enfin  l'extrémité  céphalique  et  cau- 
dale h  an  grossissement  de  750. 

La  forme  et  le  volome  des  kystes,  celui  de  chacun  des 
animanx  qui  sont  entre  eux  comme  1  est  k  3  et  k  9  envi- 
ron, les  caractères  différents  qo'ils  présentent,  ne  laissent 
aacon  doute  sur  ce  fait  qu'ils  appartiennent  à  des  espèces 
distinctes,  comme  le  pensaient  déjk  Yircbow,  Gerstacher  et 
Fiedler,  et  repoussent  la  pensée  que  le  parasite  du  ver  de  terre 
eteelni  de  la  taupe  puissent  concourir  au  développement  de 
la  trichinose  porcine  ou  humaine. 

J'insisterai,  au  contraire,  sur  la  trichinisation  spontanée 
des  rats  et  des  souris,  et  sur  l'influence  qu'elle  peut  avoir 
sur  celle  du  porc.  Gerlach  et  Leisering  pensent  que  très- 
fréquemment  ce  dernier  animal  s'infecte  en  mangeant  les 
cadavres  de  rats  qu'il  trouve  dans  les  cours  et  sur  les  fumiers 
des  fermes.  Leisering  racontait  k  M.  Reynal  etk  moi  qu'ayant 
eu  récemment  la  pensée  d'examiner  k  Dresde  les  rats  de  la 
voirie  et  du  jardin  zoologiqoe,  il  avait  trouvé  sur  six  vieux 
rats»  dont  les  muscles  avaient  été  soigneusement  observés, 
cinq  cas  de  trichinose.  Pour  contréler  son  observation,  il 
s'était  empressé  de  demander  k  Adam  (d'Augsboorg)  et  k  Roll 
(de  Tienne)  de  faire,  de  leur  côté,  les  mêmes  recherches. Tous 
deox  étaient  arrivés  k  des  résnItaU  identiques.  D'autre  part, 
Gerlach  (de  Hanovre)  ayant  examiné  les  rats  tués  chez  un 
boucher  qui  avait  abattu  un  porc  trichine,  avait  tronvé  ces 
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animam  iafectés  de  irichînes.  Oam  at  dernier  eas,  les  rtu 
af  aiwt  pu  se  Irichiner  secondaîreBeot  ea  fluiigeant  la  viande 
iiifeeiée,  maia  ils  aaraienl  pu  devenir  à  leur  tour  nfle  cause 
d'iftfetiioii  pour  an  aaire  aniorai.  Dau  le  premier,  an  con- 
traîref  oe  ne  pol  oonatater  qa'Mcm  perc  eAt  pu  serrir  ï 
infecter  les  rata  reoonHus  malades* 

Tons  les  élereors  sontd'accord  que  le  eocbon  mange  &vtt 
avidité  ceux  de  ees  animaux  doit  il  penl  8*emparer,  et  ce 
n*esi  pas  seulement  lorsqn'Ha  sont  morts,  car  il  leor  faiila 
chasse  avec  saccès  lors  même  qu'ils  sont  viTants.  Un  fiui  qoe 
nous  avons  observé,  M*  Reynal  et  moi,  à  Nietleben,  prfe0  k 
Halle,  paraît  ajonter  nne  probabilité  nouvelle  à  ee  mode  d'in- 
fection. Ce  fait  tronvera  sa  place  pins  tard,  k  roeeasimi  ie 
riofluence  de  la  caisson.  Il  est  intéressant  d*établir  qie 
Gerlach  est  disposé  à  penser  que  la  généralisation  de  la  tricîi* 
D06e  en  Allemagne  n'est  pas  sans  quelque  rappett  avec  l'in- 
porlation  assez  considéraUe  des  rats  qui  se  fait  par  tes 
navires  provenant  de  pays  anciennement  contaminés,  imp<M^ 
tation  qoe  le  développement  du  commeree  maritime  a  consi- 
dérablement augmentée.  Si  Ton  peut  prendre  en  grande 
considération  ce  mode  de  propagation  de  rinfection  triehi- 
neuse,  il  faut  dire  cependant  qn'il  n'est  point  le  seul  que  Tob 
puisse  invoquer.  Les  professeurs  Gerlach  et  Giintber  avâieni 
placé  dans  la  même  étable  deux  porcs,  dont  l'un  venait  d'in- 
gérer récemment  de  la  chair  trichtnée,  et  dont  le  second  était 
sain.  Ce  dernier  fut  trouvé  quelque  temps  après  chatgi  de 
trichines.  Il  ne  pouvait  y  avoir  de  doute  sur  la  manière  dont 
il  s'était  infeoté  :  il>  avait  mangé  les  excréments  de  son  com- 
pagnon de  cellulei  avec  lesquels  des  femelles  de  trichines 
fécondées,  pleines  d'œufo  et  d'embryons  vivants,  avaient  été 
rejetées  au  dehors^  L'examen  microscopique  a  d'ailleurs  pln- 
sienrs  fois  (quatre  sur  douse)  permis  à  ces  savants  ebserra- 
tenrs  de  constater  dans  dea  matières  fécales  l'existence  des 
trichines. 

Cette  opinion  trouve  de  plus  sa  démonstration  par  le  fait 
de  l'infection  expérimentale  de  plusieurs  animaux  auxquels 
on  avait  fait  manger  leaintaatins  d'autres  animaux  réceffloent 
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noQiris  de  chair  trichiaée  et  râmplifl  de  trichinei  fenellei 
fécondées. 

Il  bot  dire  ipuiefoifl  qae  linfeciioD  dev  poree  par  les  ma- 
iîèrea  excrémentiiieltes  est  niée  par  Ktihik  d'one  maBièit 
formelle. 

Las  réfle&ioDs  que  j'ai  eaiproûtées  h  Virebew,  à  FoccaskA 
des  eodémies  trichineoses^  oai  faii  consatire  encore  oii  mode 
d'infection  qui  est  peoi-étre  le  plos  fréquent  de  tooi.  Un 
lioronie  a  ingéré  de  la  viaide  d*an  pwc  infecté;  il  estattaint 
d*accîdente  intestinaux»  et  avec  rincnrie  habituelle  des  gens 
.de  la  campagne,  il  dépose  sur  le  fumier,  dans  une  cour  on 
dans  un  lieu  ouvert,  des  excréments  qui  deviennent,  pour  le 
porc  qui  les  m^nge,  Torigine  d*une  nouvelle  infection*  Il  est 
établi  depuis  longtemps  que  c'est  ainsi  que  les  cucurbilains 
ingérés  par  les  porcs  leur  transmettent  la  ladrerie. 

Mais  si  la  chaîne  des  transmissions  peut  être  établie  avec 
une  grande  certitude  entre  les  animaux  sauvages  trichines, 
le  porc  et  l'homme,  où  les  premiers  puisent-ils  Tinfeotion  pri* 
milive? 

Jusqu'à  ce  jour,  il  est  impossible  de  Vétablir  et  c'est  h  des 
découvertes  nouvelles  qu'il  faut  en  appeler  sur  ce  point 

EXAMBN  DB  LA  VIANDB  TRlCHlNiB.  —  Si  lO  pOfO  VÎVani  altSlQt 

de  trichinose  ne  présente  aucun  oaractère  extérieur  qui 
poisse  la  faire  reconnaître,  la  difficulté  n'est  pas  moindse 
lorsque  Tanimal  est  abattu.  La  chair  du  porc  trichine,  exa- 
minée h  l'œil  nu,  ne  se  distingue  en  aucune  {a(on  de  la  chair 
saine.  Elle  est  rose,  chargée  de  stries  graisseuses  et  de  l'aspeet 
le  plus  satisfaisant.  C'est  ce  que  j'ai  pu  constater  à  telin 
chez  le  premier  animal  reconnu  infecté  dans  cette  ville  el 
ttlevé  h  In  consommation* 

Depuis  quelque  temps  déjà,  les  bouchers  de  cette  ville 
annoncent  aux  consommateurs  qu'ils  font  examiner  la  viande 
qu'ils  livrent  à  la  vente.  Un  pharmacien  distingué»  M.  Mar- 
graff,  avait  inspecté  depuis  le  9  décembre  1865,  trois  cent  dix 
porcs  et  deux  cents  jambons  ou  préparations  variées  de  char- 
cuterie qu'il  avait  reconnus  sains«  Le  27  février,  observant 
au  microscope  les  muscles  d'un  porc  appartenant  à  la  petite 
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race  anglaise  et  de  proveoaDce  inconnuet  il  y  dècounit  des 

trichines  en  nombre  modéré  et  complètement  enkystées. 

J'ai  pn  constater  par  nneétode  attentive,  corroborée  par 
celle  de  M.  Heyntl  et  da  professenr  Mttllert  qui  nons  accom- 
pagnait, qne  rien  n'eût  pu  faire  soupçonner,  sans  le  secoon 
du  microscope ,  l'état  d'infection  de  cette  yiande.  Aucaoe 
trace  de  transformation  crétacée  ne  se  constatait  d'aillean 
sm*  les  kystes,  qui  étaient  complètement  transparents. 

C'est  en  général  k  cet  état  que  Ton  rencontre  les  trichiaa 
cbes  le  porc.  Quoique  l'enkystement  soit  plus  lent  àna  cet 
•nimal  que  chez  Thomme,  et  que  Leuckart  ait  observé  chei  M 
des  trichines  libres  après  dix-sept  semaines  d'infection,  il  est 
rare  qu'on  les  observe  sons  cette  dernière  forme.  On  com- 
prendra facilement  pourquoi  il  est  fort  rare  de  les  troorer 
enfermées  dans  des  kystes  crétacés.  Le  porc  réservé  àlacoa- 
sommation  n'est  jamais  conservé  très-longtemps,  il  est  presqae 
toujours  abattu  dans  le  cours  de  sa  deuxième  année,  et  la  pé- 
nétration de  la  capsule  par  les  produits  crayeux  n'a  point  le 
temps  de  s'opérer  ;  on  l'a  cependant  signalée  qaelqnrfois  ei 
en  particulier  tout  récemment  h  Magdebourg,  k  roccasion 
d'un  fait  qui  a  reçu  une  grande  publicité  et  sur  lequel  j'aurai 
Toccasion  de  revenir. 

Il  est  intéressant  de  remarquer  en  passant  combien  k 
rapidité  de  Tenkystement  et  de  la  crétification  varie  che 
les  différents  animaux.  Chez  le  lapin,  Pagenstecher  a  ob- 
servé un  commencement  de  dépôt  calcaire  après  vingt-cinq 
jours. 

Mais  lors  même  qu'elle  s'est  opérée  chez  le  porc,  lacrétiB- 
cation  ne  rend  pas  l'examen  plus  facile  ;  et  tandis  que  sur  les 
muscles  humains,  d'une  coloration  rouge  plus  foncée,  les 
kystes  calcifiés  se  reconnaissent  assez  facilement,  la  teiate 
toujours  p&le  et  graisseuse  de  la  chair  de  porc  fait  qu'à  cet 
état  même  ils  sont  impossibles  h  distinguer  ;  rintervention 
du  microscope  est  donc  indispensable  pour  les  reconnaître,  et 
Tusage  s'en  est  généralisé  en  Allemagne. 

11  serait  inutile  d'entrer  dans  de  longs  détails  sur  les  bits 
qui  appartiennent  à  Texamen  microscopique.  Il  ne  sera  pt^ 
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sans  intérêt  cependaatd'établirsar  quels  points  cet  examen 
doit  principalement  porter. 

Le  professeur  Gerlach  me  disait  qo^à  Hanovre  les  inspec- 
teurs chargés  de  Texamen  des  viandes  choisissent  le  dia- 
phragme, les  muscles  intercostaux  et  les  masséters.  Le  pro- 
fesseur Millier  (de  Berlin],  qui  a  étudié  avec  soin  les  muscles 
au  point  de  vue  de  leur  pénétration  par  les  trichines,  nous  a 
donné,  à  M.  Reynal  et  à  moi,  un  tableau  des  résultats  aux- 
quels il  est  arrivé;  ce  tableau  a  élé  constitué  de  la  façon  sui- 
vante: Uttller  enlève  sur  chaque  point  qu'il  veut  examiner 
quelques  fibres  musculaires,  en  ayant  soin  de  ne  point  les 
prendre  absolument  accolées  Tune  à  Tautre.II  constitue  ainsi 
an  poids  de  i  grain  (0'',06  centigrammes),  et  il  compte  avec 
soin  le  nombre  de  trichines  qu'il  contient.  Par  ce  procédé 
d  expérimentation  il  est  arrivé  au  chiiïre  suivant  : 

Lèvres,  au  voisinage  immédiat  du  groia     . .  43 

Lan(^ue 105 

Petits  muscles  de  l'oreille 2 

Muscles  des  yeux 6A 

—  du  larynx 126 

Masséters 45 

CBsopbage  (portion  thoracique,  5  centimètres 

avant  le  diaphragme) 31 

Œsophage  (au  voisinage  immédiat  de  l'esto- 
mac)   ^ 1 

Fibres  musculaires  de  l'estomac 0 

Cœur. .  .* 0 

Muscles  des  régions  scapulaire  et  humérale . .  18 

Grand  pectoral 33 

Grand  dentelé 39 

Muscles  radiaux  et  cubitaux 17 

—  métacarpiens 12 

—  intercostaux 8 

•  —      longs  du  dos 20 

—  abdominaux 54 

Diaphragme 129 

Psoas 161 

Muscles  pelvi-fémoraux. 26 

T.  XXXT.   R*  16.  A5 
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Mutcle»  tibiaux U% 

—      métatarsiens 9 

Petits  muscles  des  os  de  la  <iueue  (10  eeati- 

mètres  en  arriére  du  sacrum) 1 

Si  maintenant  on  réunit  tous  les  chiffres  ei-nlessoft,  ou 
obtient  une  masse  totale  de  22  grains  (1^32)  contenaol 
970  trichines,  ce  qui  représente  à  pea  près  733  000  ponr 
1  kilogramme  de  chair  musculaire. 

Il  résulte  de  l'exposé  qui  précède  que  c*est  dans  le  psoia, 
dans  le  diaphragme,  dans  le  larynx  et  dans  la  langue  qo^ 
Ton  peut  le  plus  utilement  chercher,  d'après  Millier,  lesUv 
chines  ches  un  animal  qui  n'en  serait  point  très*abondain- 
ment  chargé. 

L'instruction  officielle  publiée  à  Magdebourg,  ordonne  de 
choisir  les  fibres  musculaires  du  diaphragme,  les  musclesdes 
yeux,  de  la  mâchoire,  les  muscles  intercostaux  el  ceux  de  la 
nuque;  elle  est  en  désaccord  avec  les  résultats  que  noos 
venons  de  signaler,  dans  lesquels  les  muscles  intercostaux 
sont  loin  de  tenir  un  rang  important. 

Les  chiffres  du  tableau  ci-dessus  se  rapportent  à  un  animai 
chez  lequel  les  trichines  se  sont  normalement  répandues  el 
fixées,  il  est  bien  certain  que  si  Ton  examinait  un  porc 
récemment  trichine  et  dont  les  embryons  seraient  encore  à 
la  période  d'immigration,  on  pourrait  obtenir  des  résultats 
bien  différents.  Tandis  que  le  diaphragme  et  les  muscles  voi- 
sins en  contiendraient  une  grande  quantité,  les  musclesdes 
membres  en  seraient  presque  dépourvus. 

Après  avoir  étudié  d*une  manière  générale  le  développe- 
ment,  la  symptomatologie,  l'éliologie  de  la  tricbiaose,  il  me 
reste,  messieurs,  à  en  exposer  la  prophylaxie.  Avant  d'y 
arriver,  cependant,  je  ferai  une  digression  sur  quelques 
erreurs  commises  à  l'occasion  des  trichines  et  sur  Tancien- 
neté  de  la  maladie,  jusqu'alors  méconnue  qu'elles  déterminent 
chez  l'homme. 

De  qublquss  BRasuas  œmnsss  a  l'occasior  oas  TaiŒiNi& 
•^Vous  avez  pu  constater,  messieurs,  par  les  discassions  aux- 
quelles a  donné  lieu  Tétiologie  de  la  trichinose»  qae  d*impor- 
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Unies  erreurs  avaieoi  été  commise^  à  leur  sujet  par  les 
hommes  les  plus  compétents.  Ces  erreurs  portaient  surtout 
sur  ridentificatioD  avec  la  trichine  d'espèces  animales  essen- 
tiellement différentes.  Je  ne  reviendrai  point  sur  les  parasites 
du  ver  de  terre,  sur  ceux  de  la  taupe,  sur  les  vers  de  bette- 
raves» qui  ont  été  suffisamment  étudiés.  Jusqu'à  ce  jour,aucun 
des  aaimaux  qu'on  a  trouvés  enkystés  ailleurs  que  dans  les 
ibres  musculaires  striées  n'a  pu  être  zoologiquement  rappro- 
ché dos  trichines,  quoique  des  ressemblances  plus  ou  moins 
éloignées  eussent  trompé  les  premiers  observateurs.  Il  faut 
faire  la  mène  observation  pour  les  parasites  constatés  plu- 
flienrs  foisehei  le  Trito  cri$tatus  après  ingestion  de  viande 
trichinée.  Legros,  cité  par  Rodet,  les  avait  considérés  comme 
des  triobiaes.  Pagenstecher  a  démontré  que  c^étaient  des 
anguillules  et  il  les  a  rencontrées  au  moins  aussi  souvent  chez 
les  individus  qui  n'avaient  pas  ingéré  de  viande  trichioée  que 
cbes  ceux  auxquels  on  en  avait  donné. 

C'est  ici  le  lieu,  messieurs,  de  vous  parler  de  deux  commu- 
nications que  vous  m'avez  renvoyées  et  qui  doivent  par  suite 
lrou?er  place  dans  ce  rapport. 

La  première)  présentée  à  l'Académie  le  3  avril,  est  de  M.  le 
docleor  Merland  de  Chaillé,  médecin  h  Luçon  (Vendée)  (1). 

Elle  est  intitulée  :  Des  trichines  dans  les  poumons  des  mou^ 
tmu. 

L'aolenr  raconte  qu'ayant  mis  sous  le  microscope  une 
pareeile  pri$e  au  centre  d'un  tubercule  semi-transparent  et  gri^ 
titre ^  il  eut  le  plaisir  de  voir  que  ce  tubercule  était  habité.,... 

Aujourd'hui,  ajoute-t-il,  gueje  me  suis  instruit,  il  ne  m'est 
pas  bien  difficile  de  dire,  même  sans  microscope,  que  telle 
au  télé  partie  du  mouton  est  bien  réellemnt  un  dépôt  de  fn- 
eUmê. 

Les  kystes  ainsi  découverts  varient  de  grosseur  et  d'étendue 
depuis  une  petite  noisette  jusqu'à  celle  d'un  ceuf  de  pigeon. 

L'auteur  a  voulu  tout  simplement,  dit*il,  contrairement 
à  ^affirmation  de  Virehow  et  de  tous  les  auteurs  qui  refusent 

(i)  BuiLderàetA  éeméâaine,  iQOe,  t.  XXXl,  p.  AS9. 


708  RAPPOET& 

ottâ?  herbivores  la  possession  de  la  trichine  dans  leurs  /im, 
dire  que  le  mouton  en  offre  des  dépôts  très-abondamls. 

La  lettre  de  H.  Herlaod  de  Chai  lié  ne  contient  aocun  détail 
sar  la  taille  et  les  caractères  des  vers  qu'il  a  obserrés.  Mais 
ce  qae  Ton  peat  affirmert  je  crois,  en  présence  do  Tolome 
des  kystes  et  de  leur  aspect  partîcolier,  c*est  qn'il  a  rencontré 
des  tubercules  vermtoenx  contenant  de  jeunes  strongles 
filaires,  dont  le  développement  est  si  abondant  dans  quelques 
cas,  et  en  particulier  chez  les  moutons  atteints  de  cacbexie 
aqueuse. 

La  seconde  communication  est  une  lettre  de  H.  le  profes- 
seur A.  Tigri  (de  Sienne),  présentée  à  l'Académie  dans  la 
séance  du  17  a?ril.  Elle  a  pour  titre  :  De  la  trichine  du  mo»- 
ton  atteint  de  cachexie  aqueuse  (marciaja)  et  de  ses  analogies 
avec  la  trichine  du  porc  (1). 

H.  Tigri,  ou  le  voit,  ne  méconnaît  pas  l'origine  du  fait  stir 
lequel  il  appelle  ratlention  de  l'Académie,  seulement  il  sou- 
lève une  question  différente  qui  est  celle  de  la  consanguinité 
des  parasites  de  la  cachexie  aqueuse  et  des  trichines. 
H.  Tigri,  pas  plus  queH.MerlanddeChaillé.nedonneiocaoe 
mesure  exacte ,  aucun  des  caractères  zoologiques  des  né- 
matodes  qu'il  a  examinés.  Il  suffit  cependant  de  lire  sa 
lettre  pour  reconnaître  qu'ils  n'ont  rien  de  commun  avec  la 
trichina  spiralis.  Il  les  rencontre,  en  effet,  à  des  grandeurs 
différentes.  Les  uns  sont  microscopiques,  les  autres  beaucoup 
plus  grands  et  tellement  plus  longSy  qu*on  pourrait  les  consi- 
dérer  comme  des  adultes....  Les  oeufs^  ajoute-t-il  plus  loin, 
avaient  une  coloration  jaune  brun  et  étaient  disséminés  dans  le 
tissu.  II  suffit  d'avoir  étudié  le  développement  des  trichines 
pour  voir  que  de  tels  caractères  ne  peuvent  leur  appartenir. 
H.  Tigri  a  oublié  qu'elles  sont  vivipares,  que  les  œufs  par 
suite  ne  séjournent  pas  dans  les  tissus,  qu'ils  n'ont  pas  une 
coloration  jaune*brune. 

Chez  un  autre  mouton,  l'auteur  a  réussi  à  voir  dans  la 
substance  musculaire  du  diaphragme  et  du  cou,  des  corps  ovokdes 

(1)  Bull.de  VÂcad.  deméâecine,  1866,  t.  XXXI,  p.  633. 
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jinmes-'bruM  mdiquafU  la  présence  -  des  trichines.  Là  encore, 
poiot  de  détails,  point  de  caractères  distinctifs. 

Il  était  bien  évident  pour  moi^  messieurs,  que  M.  le  pro- 
fesseur Tigri  avait  senlement  constaté  un  fait  bien  connu,  à 
savoir  la  présence  des  slrongles  fiiaires  dans  les  extrémités 
bronchiques,  et  dans  des  tubercules  spéciaux  chez  les  mou- 
tons atteints  de  cachexie  aqueuse.  Un  heureux  hasard  m'a 
permis  d'étudier  par  moi-même  un  fait  semblable  et  d'établir 
les  différences  fondamentales  qui  séparent  des  trichines,  non 
pas  les  individus  adultes  qui  ont  plusieurs  centimètres  de 
long,  et  qui  ne  peuvent  faire  contusion,  mais  les  jeunes  slron- 
gles tilaires  qu'un  examen  superficiel  a  fait  confondre  avec 
elles. 

M.  le  docteur  Cornil  faisant  récemment  l'autopsie  d*nn 
mouton  constatait  dans  les  bronches  ou  dans  des  kystes  l'exis- 
tence.de  slrongles  adultes,  d'œufs  arrivés  à  des  degrés  variés 
de  développement,  soit  dans  l'utérus  de  la  mère,  soit  libres  et 
avec  l'embyron  déjà  mûr,  et  de  jeunes  nouvellement  éclos. 
Ces  derniers  avaient  quinze  centièmes  de  millimètre  de  long. 

H.  Cornil  a  bien  voulu  me  montrer  ses  préparations  et  j'ai 
constaté  que  le  jeune  strongle  ne  présente  pas  une  extrémité 
postérieure  obtuse  comme  la  trichine.  Elle  est  pointue  au 
contraire  et  prolongée  chez  les  mAles  par  un  spicule  double 
terminé  par  une  extrémité  recourbée.  L'extrémité  cépha- 
lique  se  renfle  d'abord  pour  se  terminer  ensuite  par  une 
pointe  moins  aiguK  que  l'extrémité  postérieure.  Ce  serait  donc 
une  trichine  renversée.  A  un  développement  plus  avancé,  on 
voit  que  le  corps  se  termine  en  arrière  par  plusieurs  tentacules 
de  fixation  génitale.  Le  corps  des  jeunes  strongles  n'est  pas 
plissé  transversalement  comme  celui  de  la  trichine;  les  vieux 
s'enveloppent  dans  des  kystes  qui  peuvent  s'incruster  de  sels 
calcaires,  mais  qui  n'ont  rien  de  commun  avec  les  kystes  tri- 
ebineux. 

Voilà,  messieurs,  des  caractères  suffisants  pour  ne  laisser 
subsister  aucun  doute  sur  les  différences  tranchées  qui  sépa- 
rent la  trichine  des  parasites  observés  par  H.  Tigri.  Je  n'in- 
sisterai donc  pas  plus  longtemps  sur  ce  point. 
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Je  ne  puis  laisser  passer  sans  critique  un  Mi  publié  sstf 
la  forme  du  doute  par  Lebert,  dans  une  de  ses  lettres  (1).  n 
riiconte,  en  effet,  qu'en  1848  ii  disséqua  l*utérus  d'une  femme 
de  quarante  ans  atteinte  d'un  ulcère  eancroîde  de  la  matrice 
et  d'abcès  multiples  disséminés  k  la  surface  de  rergane. 
Ceux<i  renfermaient  au  milieu  du  pus^  de  nomtreux  fêémaioieê 
vivants^  à  mouvements  spontanée  serpentants  de  progreseim^ 
ayant  un  demi^millimètre  de  long  sur  environ  im  tringt-einh 
quième  de  large^  sans  structure  distincte^  arrondis  aux  deux 
bouts.». .  Tout  en  gardant  la  mémoirede la  très^grande  ressem» 
blance  de  ces  vers  avec  déjeunes  triehinêSt  ajoute  Tanteur,  son 
explication^  je  le  répète  ^  est  encore  entourée  pour  moi  de  doute. 

Ces  doutes  ne  peuvent  exister  pour  personne.  Lorsque  les 
jeunes  trichines  ont  atteint  un  demi-millimètre  de  long,  elles 
ne  sont  pas  arrondies  des  deux  bouts  et  sans  structure  dis* 
tincte.  L'habile  et  sagace  observateur  qui  a  publié  ce  hit  n  a 
pas  asset  résisté  au  plaisir  d'avoir  peut-être  entrevu  avant  la 
plupart  des  observateurs  l'existence  des  trichines.  Le  lieu  où 
il  a  rencontré  les  nématodes  en  question  et  les  autres  cir- 
constances de  l'observation  auraient  dû  le  mettre  en  garde 
contre  une  supposition  qui  viendrait  inOrmer  sans  raison 
suEGsante  des  faits  bien  acquis  à  la  science. 

Db  l'ancienneté  de  la  TRicamosi.  —  Une  recherche  des 
plus  intéressantes  serait  celle  des  épidémies  ou  des  observa* 
tions  isolées  que  l'on  pourrait,  dans  les  auteurs  anciens,  np* 
porter  k  la  trichinose.  En  présence  des  faits  nombreux  que 
l*on  a  recueillis  depuis  six  ans,  on  ne  peut  douter  qu'il  ne 
s'en  soit  produit  d'autres  k  différentes  époques.  Ces  faits 
*  étaient-ils  aussi  précis  que  ceux  qui  se  sont  produits  en 
Allemagne  7  11  est  permis  d'en  douter.  Je  démontrerai  plus 
loin  que  les  cas  de  trichinose,  s'il  en  existe  en  France, 
sont  du  moins  à  l'état  de  rares  exceptions,  et  que  certaines 
conditions  spéciales  avaient  pu  seules  les  multiplier  dans 
un  autre  pays.  Est-il  possible  cependant  de  prouver  que 
des  épidémies  méconnues  de  trichinose  avaient  été  rencon- 

(1)  GùMsUe  tnédicals,  1866  (lettre  V,  n*  19). 
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trétt  avâtti  4860,  et  d'établir  par  une  indoctioD  rigoureuse 
qu'ataBt  les  progrès  da  microscope  des  faits  semblables  ont 
dA,  à  toutes  les  époques,  être  rapportés  à  des  formes  morbides 
diverses  f 

Dès  que  les  recherches  de  Zeoker,  de  Virchow  et  de  Leu- 
ckart  furent  connues,  un  certain  nombre  de  médecins  affir- 
mèrent que  précédemment  ils  avaient  donné  leurs  soins  k  des 
indif  idus  qu'ils  avaient  considérés  comme  frappés  d*affections 
variées  et  qui,  bien  certainement,  étaient  atteints  de  trichi- 
nose. En  mai  1855,  le  docteur  W.  Baring  traita  k  Celle 
(Hanovre)  pour  une  enflure  de  la  face  accompagnée  de  raideur 
et  de  douleur  des  membres,  un  garçon  boucher  dont  la  mala- 
die Ini  avait  semblé  présenter  des  caractères  bizarres.  Il  était 
employé  chez  le  boucher  H...  dont  quatre  autres  garçons 
éuieot  en  même  temps  envoyés  k  ThÂpital  par  le  docteur 
Scheller  pour  une  semblable  enflure  de  la  face.  Tous  les  cinq 
étaient  guéris  trois  ou  quatre  semaines  après.  Chez  le  bou- 
cher H....  la  maladie  dura  trois  mois;  elle  fut  caractérisée 
par  de  violentes  douleurs  des  membres  et  une  immobilité 
absolue  compliquée  d'accidents  de  forme  typhoïde. 

A  la  même  époque,  dans  une  famille  qui  achetait  sa  viande 
chez  le  boucher  M...,  plusieurs  personnes  assez  sérieusement 
malades  présentaient  cette  enflure  de  la  face  k  laquelle  on 
donnait  le  nom  populaire  de  grosse  tête  (Dickkopfe).  On  ne 
peut  douter  de  la  nature  trichineuse  de  ces  accidents  épidé- 
miques.  Disons  cependant  qu'une  des  personnes  chez  les- 
quelles ils  se  développèrent,  examinée  neuf  ans  après  au 
moyen  du  harpon,  ne  présenta  dans  cet  examen  aucune  trace 
de  ky&te  trichineux. 

J*ai  parlé  précédemment  de  répidémie  de  forme  endémique 
qui  régna  k  Hagdebourg  de  185d  k  1862  et  frappa  plus  de 
500  personnes. 

Thcodor  Sendier,  qui  Tavait  observée  et  qui  en  a  fait  une 
description  rétrospective,  lavait  qualifiée  d'abord  d*Œdèmê 
épidémique  aigu  du  tissu  cellulaire  et  des  muscles,  et  la  con- 
sidérait comme  une  variété  de  sclérème. 

Mais  le  fait  le  plus  démonstratif,  sans  contredit,  est  celui 
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de  répidémie  qui ,  selon  Rupprecht,  frappa  BlankeRbooif 
(Harz)  de  1859  kl  862,  et  qui  Tut  décrite  par  le  docteur  Schoix 
sous  le  nom  de  grippe.  En  avril  186&,  Tun  des  malades  de 
1859  consentit  à  se  laisser  examiner  au  moyen  du  harpon 
par  le  docteur  Griepenkerl,  de  Kœnigslutter  (Brunswick),  qui 
constata  dans  sa  chair  musculaire  lexistence  de  Irichines 
encore  vivantes. 

Ce  n'est  pas  en  Allemagne  seulement  qu'avant  la  décou- 
verte  de  Zeuker,  on  a  pu  observer  des  accidents  nettement 
rapportés  plus  tard  à  la  trichinose.  Les  Archives  de  Virchow 
(186/i)  contiennent  un  fait  des  plus  curieux. 

Au  mois  de  novembre  1856,  une  jeune  femme,  d'origine 
allemande,  tomba  malade  à  Davenport  sur  le  Hississipi,  et 
présenta  des  symptômes  que  Ton  ne  peut  aujourd'hui  rattacher 
qu  à  la  trichinose  ;  sa  mère  et  son  frère  furent  en  même 
temps  qu'elle  malades  de  la  même  manière.  De  retour  en 
Allemagne,  elle  dut  se  soumettre  à  l'ablation  d'une  tumeur 
du  sein  ;  les  parcelles  musculaires  enlevées  avec  la  tumear 
contenaient  des  trichines  enkystées,  avec  lesquelles  on  pot 
infecter  un  chai.  D'ailleurs  il  y  à  près  de  vingt  ans  qoe 
Leidy,  dans  l'Amérique  du  nord,  avait  trouvé  des  tri- 
chines dans  la  viande  de  porc  (Virchow).  C'est  en  outre  à  celte 
même  époque^  qu'il  faut  rapporter  le  fait  si  connu  de  Lan- 
genbeck  :  on  sait  que  cet  opérateur  enleva,  en  février  1863, 
un  cancroîde  du  cou  et  qu'il  reconnut  dans  les  muscles  voi- 
sins une  grande  quantité  de  trichines  enkystées.  Le  malade 
interrogé,  raconta  que  s'étant  rendu  en  1845,  avec  sept  au- 
tres personnes  chargées  d'inspecter  les  écoles,  à  Jessen,  près 
Mersebourg,  sept  des  inspecteurs  firent  ensemble  un  dé- 
jeuner, où  ils  mangèrent  tous  du  jambon  et  du  saucisson,  et 
burent  du  vin  blanc  ;  un  seul  ne  mangea  rien  et  n'éprouva 
aucun  accident  ;  les  sept  autres,  parmi  lesquels  était  l'opéré, 
tombèrent  malades  et  quatre  moururent.  Une  instruction 
judiciaire  et  l'analyse  du  vin  n'amenèrent  aucun  résultat  On 
ne  peut  douter,  devant  la  constatation  faite  chez  l'un  des  sur- 
vivants, que  la  viande  de  porc  servie  au  déjeuner  n'ait  été 
de  la  viande  trichinée. 
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Nal  doute,  dès  tors,  que  la  trichinose  humaine  ne  soit  une 
maladie  ancienne,  puisque,  en  dehors  même  de  la  constata- 
i/on scientifique  qui  résulte  dès  1S33  des  faits  publiés  par 
Hilton,  Owen,  Wood,  etc.,  des  commémoratifs  incontestables, 
permettent  de  démontrer  l'existence  d'épidémies  trichineuses 
quinie  ans  avant  le  jour  où  l'influence  de  immigration  des 
Iricfaines  dans  Torganisme  fut  découverte. 

On  a  cité  des  faits  plus  anciens  encore,  qui  se  rapportent 
Irès-probablement  à  la  trichinose.  Pagenstecher  y  range  l'ob- 
servation de  Michael  Tehr,  en  date  de  1675.  Un  paysan  et  son 
Sis  âgé  de  douze  ans,  moururent  après  avoir  mangé  de  la 
viande  d*un  porc  malade  et  dont  le  cou  était  enflé. 

En  1818,  le  docteur  Kahleis,  publia  (1)  le  récit  d'un  em- 
poisonnement par  des  saucisses  observé  en  avril  à  Groebzig 
près  de  Dessau  chez  sept  ou  huit  personnes;  l'un  des  ma- 
lades qu'il  traita  fut  successivement  atteint  de  vomissements 
et  de  diarrhée,  d'une  faiblesse  extrême  et  d'une  raideur  par- 
ticulière des  membres  qui  persista  longtemps. 

Le  docteur  Kopp  (de  Hanau),  observa  au  printemps  de  183& 
un  empoisonnement  par  des  saucisses  gâtées.  Quarante-sept 
convives  furent  réunis  à  Niedermettlau  pour  un  repas  de 
noces.  Tous,  ainsi  que  des  gens  du  dehors  qui  avaient  mangé 
des  mêmes  saucisses,  tombèrent  malades  ;  cinquante-six  per- 
sonnes furent  atteintes  et  présentèrent  des  douleurs  du  front 
et  des  yeux,  une  enflure  du  visage,  de  l'anorexie,  des  nausées, 
des  vomissements,  des  douleurs  de  ventre,  de  la  faiblesse  et 
des  engourdissements  des  membres  ;  on  ne  peut  que  soup- 
çonner les  douleurs  rhumatoïdes  qui  ne  sont  pas  nettement 
indiquées. 

Ainsi,  on  trouve  de  nombreux  témoignages,  les  uns  for- 
mels, les  autres  probables  de  l'existence  en  Allemagne  de  la 
trichinose  à  des  époques  assez  éloignées. 

Est-ce  à  dire,  cependant,  que  cette  maladie  n'a  pas  pris 
tout  à  coup  un  développement  plus  considérable.  Je  suis 
disposé  à  penser  que  sa  fréquence  est  en  effet  devenue  plus 

(1)  HMfeland's  Journal^  t.  V,  p.  4&. 
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grtnde.  J'ai  cherché  à  établir  après  Virchow,  par  qnel  \m 
éiroit  les  épidémies  de  trichinose  sont  attachées  l'une  à 
l^aatre.  Qa'une  race  de  porcs  plus  parliculièremeiit  trichlnëe, 
la  petite  race  chinoise,  comme  Ta  cru  Gerlach,  les  races  an- 
glaises, comme  Tont  pensé  d'autres  obserraleurs,  enfin,  dia- 
prés Leockart,  celles  qui  proviennent  de  rAmérique  dn  Nord, 
qu'une  semblable  race,  ai-je  dit,  ait  été  acclimatée  dans  un 
pays  dont  les  habitudes  sont  si  favorables  à  la  généralisation 
de  l'affection  trichineose,  on  comprendra  facilement  qu  une 
maladie,  observée  seulement  jusqu'alors  par  cas  isolés,  ail 
pris  tout  d*un  coup  une  IVéquence  beaucoup  plus  grande. 
Hais  ce  n'est  là  qu'une  supposition  établie  sur  de  fortes  pro- 
babilités. 

Peut-être  ne  doit-on,  en  effbt,  attribuer  le  silence  qui 
avait  jusqu'alors  entouré  des  faits  si  nettement  caractériséi 
cependant  par  leurs  symptômes,  qu'à  l'ignorance  absolue  da 
lien  commun  qui  les  rattachait. 

Si  ces  faits  se  rapportent  surtout  à  l'Allemagne,  ce  n'est 
pas  toutefois  sur  son  sol  seulement  qu'on  a  rencontré  dans 
le  passé  des  épidémies  que  l'on  puisse  rapprocher  de  la 
trichinose.  Lebert(l)  raconte  qu'en  juin  1829,  à  Andclfingen 
dans  le  canton  de  Zurich,  une  fêle  de  chant  réunit  sept  cent 
vingt-sept  personnes,  qui  participèrent  à  un  repas  composé 
surtout  de  viande  de  veau  et  dejamb6n.  Beaucoup  d'entre 
elles  tombèrent  malades  aussi  bien  que  d'autres  individos 
non  présents  à  cette  fête,  et  qui  avaient  mangé  de  la  viande 
provenant  de  la  même  boucherie.  Aucun  autre  habitant  da 
pays  ne  ftat  atteint  de  la  maladie. 

Du  18  au  20  juin,  il  y  eut  quatre  cent  quarante-quatre  ma- 
lades. D^s  troubles  digestifs,  anorexie,  constipation,  vomisse- 
ments, diarrhée,  suivant  les  cas;  de  la  faiblesse  générale,  des 
douleurs  dans  la  télé,  le  cou,  le  ventre,  les  membres;  la 
diflicultéde  la  masticalion  et  de  la  déglutition,  la  dilatalion 
des  pupilles,  la  gêne  de  la  respiralion;  les  sueurs,  les 
éruptions  miliaires,  les  crampes  des  membres  et  surtout  des 
mollets  furent  les  principaux  symptômes  observés. 

(1)  Gm.  méd,  de  Paris,  1866  (leUre  Y). 
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Dii  cas  fareDl  mortels,  et  la  mort  sorviat  aai  époques 
habituelles  pour  la  terminaison  foneste  dans  la  trichinose,  à 
laquelle,  suivant  tonte  certitude^  il  faut  atlribuer  la  curieuse 
épidémie  d'Andelfingen. 

PaoPHTuxn  DB  hà  TaiCBiMosB.  ~  La  prophylaxie  de  la 
trichinose  doit  être  étudiée  à  deux  points  de  Tue  différents. 

Empêcher  les  porcs  de  la  contracter  ;  mettre  l'homme  à 
Tabri  de  l'infection  qui  atteint  ces  animaux,  tels  sont  les 
deux  termes  du  problème. 

Je  n'ai  pour  satisfaire  à  la  première  de  ces  deux  indications, 
qu'à  déduire  la  conséquence  des  faits  que  j'ai  précédemment 
exposés,  -^  enfermer  avec  soin  les  porcs  à  l'étable,  —  tenir 
cette  dernière  dans  l'état  le  plus  grand  de  propreté,  afin  d'é» 
viter  que  les  animaux  mangent  les  excréments  les  uns^es 
antres,  -—  empêcher  les  porcs  de  ramasser  sur  les  fumiers  et 
dans  les  cours  les  excréments  de  l'homme,  ^  faire  dispa** 
raltre  et  détruire  avec  le  plus  grand  soin  les  cadavres  des 
rets,  des  souris,  des  fouines,  des  putois,  des  renards  et  enfin 
de  tous  les  animaux  sauvages  que  l'on  a  trouvés  atteints  de 
la  trichinose,  —  faire  aux  rats  et  aux  souris  une  chasse  ac- 
tive. —  Lorsque  l'on  fait  entrer  la  viande  pour  une  certaine 
part  dans  la  nourriture  des  porcs,  prendre  soin  de  lot  faire 
sobir  une  cuisson  suffisante  pour  qu'aucun  parasite  ne  puisse 
encore  s'y  trouver  vivant.  —  Enfouir  profondément  les  porcs 
reconnus  trichineux,  ou  mieux  encore  les  détruire  par  le  feu 
et  les  transformer  en  engrais. 

La  partie  de  la  prophylaxie  qui  s'adresse  directement  à 
l'homme  comprend  deux  points  de  vue  distiucts  ;  —  Sous- 
traire à  la  consommation  la  viande  de  porc  trichinée;  — 
—  rendre  cette  viande  elle-même  inoffensive  par  le  mode  de 
préparation  qu'on  lui  fait  subir. 

Réservant  pour  la  fin  de  ce  rapport  la  première  de  ces 
dimions  qui  rentre  plus  particulièrement  dans  l'hygiène 
publique  et  administrative,  je  m'occuperai  d'abord  de  la 
seeonde  en  y  faisant  rentrer  tout  ce  qui  concerne  l'hygiène 
privée. 

i*  Jk  la  prophylaxie  au  point  de  vue  de  l'hygiène  privée. 
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—  L'examen  microscopique  donnant  une  preuve  certaine  de 
ia  présence  ou  de  l'absence  des  trichines,  quelques  auteurs, 
et  ceux  de  la  circulaire  saxonne  en  particulier,  ont  recom- 
mandé aux  familles  d'examiner  ou  de  faire  examiner  toiîte 
viande  de  porc  destinée  à  être  consommée  par  elles.  Si  cel 
examen  est  réellement  praticable  pour  établir  le  bon  étal  de 
la  viande  d*un  porc  entier,  abattu  pour  Tusage  d'une  seule 
maison,  il  est  presque  impraticable  au  contraire  pour  chaque 
pièce  de  charcuterie  itilroduite  du  dehors;  chaque  famille  ne 
pouvait  avoir  un  observateur  toujours  prêt  à  le  faire.  On  ne 
peut  cependant,  lorsqu'il  est  possible,  que  l'approuver  et  le 
conseiller  d'une  manière  générale.  Hais  la  manière  de  pré- 
parer la  viande  de  porc  présente,  au  point  de  vue  de  Thygiène 
privée,  une  plus  sérieuse  importance. 

Cette  viande  subit  dans  Thygiène  domestique  trois  prépa- 
rations dont  il  est  important  d'étudier  l'action  sur  les  tri- 
chines :  la  salaison,  la  fumigation  et  ia  cuisson.  Ces  trois 
procédés  agissent  d'une  façon  différente  pour  la  destruction 
des  trichines. 

A  Texception  de  Leuckart,  qui  accorde  k  la  fumigation  plus 
de  confiance  qu'à  la  salaison,  tous  les  observateurs  allemands 
gont  d'accord  pour  considérer  ia  première  comme  n'ayant 
qu'une  faible  actiou  pour  ia  destruction  des  trichines.  La  fumi- 
gation se  fait  de  deux  façons  différentes,  et  elle  est  distinguée 
en  fumigation  chaude  et  en  fumigation  froide ^  suivant  l'élè- 
vation  de  température  plus  ou  moins  grande  à  laquelle  la 
viande  est  soumise.  La  fumigation  froide  consiste  dans  l'ex- 
position de  la  viande  de  porc,  en  général  légèrement  salée, 
à  l'action  de  la  fumée  produite  dans  un  coin  de  la  chambre 
où  elle  est  enfermée  par  quelques  copeaux  de  sapin  se  con- 
sumant lentement.  Une  fumigation  froide  continuée  pendant 
trois  jours  d'après  KUchenmeistcr,  Haubner  et  Leisering,  ne 
tue  point  les  trichines.  Dans  la  fumigation  chaude,  la  tempé- 
rature de  la  chambre  à  fumer  atteint  environ  52  degrés  cen- 
tigrades. Si  Ton  en  croit  l'instruction  saxonne,  continuée 
pendant  vingt-quatre  heures,  elle  tue  les  trichines,  d'après 
les  même  observateurs.  On  pense  assez  généralement  en  Aile- 
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magne  que  la  fnmîgation  n'agit  que  par  la  dessiccation  de  la 
viande  qu'elle  détermine. 

Tels  sont  les  Taits  qui  concernent  Tinfluence  delà  fumée  sur 
les  viandes  trichinées.  Dans  le  cours  de  notre  mission  en 
Allemagne,  nous  avons  voulu,  M.  Reynalet  moi,  étudier  par 
nous-mêmes  les  procédés  industriels  de  fumigation,  et  nous 
nous  sommes  rendus  à  Mayence  où  se  fait  une  importante 
fabrication  de  charcuterie  destinée  à  la  consommation  inté- 
rieure ou  à  Texportation. 

Les  porcs  abattus  à  Mayence,  soit  dans  les  abattoirs,  soit 
chez  les  charcutiers  qui  ont  la  liberté  du  choix,  viennent  pour 
moitié  environ  de  la  Hongrie,  une  autre  forte  partie  vient  des 
environs  d*Ulm,  le  reste  se  compose  d'animaux  élevés  dans 
le  pays.  La  préparation  de  la  charcuterie  s'y  fait  de  la  manière 
suivante: 

Les  porcs  plongés  dans  l'eau  bouillante  au  lieu  d'être  brAlés 
sont  rasés  et  dépecés,  puis  les  parties  destinées  à  être  fumées 
sont  salées  d'abord  pendant  un  mois  pour  celles  qui  sont 
épaisses,  pendant  quinze  jours  pour  celles  qui  le  sont  moins, 
le  lard,  par  exemple. 

Les  pièces  ainsi  préparées  sont  disposées  dans  les  chambres 
à  fumer.  Ces  chambres  ont  k  peu  près  1",50  de  largeur  sur 
2  mètres  de  longueur.  Leur  hauteur  est  de  3'",50  à  6  mètres. 
La  porte  étant  fermée,  elles  ne  présentent  qu'une  très-petite 
ouverture  placée  dans  la  partie  la  plus  élevée  par  laquelle  la 
fumée  peut  s'échapper  lentement. 

Des  barres  de  bois  ou  de  fer  placées  à  trois  mètres  du  sol 
servent  à  suspendre  les  jambons  et  autres  préparations  de 
charcuterie  telles  que  saucisses ,  boudins  au  sang  et  à  la 
viande,  etc. 

Les  parois  de  ces  chambres  sont  enduites  d'une  couche 
épaisse  de  suie  noire  et  humide  et  conservent  une  odeur 
pénétrante  de  fumée. 

On  emploie  pour  produire  la  fumigation  des  copeaux,  ou  de 
petits  fragments  de  bois  de  sapin  que  l'on  couvre  de  sciure 
et  que.  Ton  allume  dans  un  coin  du  fumoir. 

Le  temps  employé  pour  la  fumigation  varie  beaucoup.  Dans 
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qnriqMS  maiiODs»  on  se  contente  de  la  faire  dorer  pendant 
six  beores.  On  la  prolonge  an  pen  poor  les  jaodionB  dan  les 
tempe  humidea. 

Ces  jambons  conpés  en  tranches  ont  la  graisse  ob  pee 
jaanie»  la  chair  d'nn  ronge  plus  vif  qo'à  Tétat  frais^  maie  ik 
restent  mous  même  lorsqu'on  les  a  laissés  sécher  à  l'air  libre. 

Après  one  heure  de  fumigation,  les  carrés  des  c6tes  sont 
{aunes  et  de  oouleur  assea  foncée.  Ils  pourraient,  au  dire  do 
marchand,  se  conserver  pendant  des  années. 

Dan9  la  viande  ainsi  préparée,  l'expérience  a  montré  qoe 
les  trichines  ne  sont  pas  mortes  et  qu'elles  peuvent  infecter 
rhomme  ou  les  animaux  qui  les  mangent. 

Chez  d'autres  charcutiers,  la  fumure  est  portée  à  cinq  jours 
pour  les  jambons,  ils  perdent  notablement  de  leur  volnne  et 
deviennent  beaucoup  plus  secs  et  beaucoup  plus  dors,  ht 
lard  fumé  pendant  le  même  temps  est  see^  dur  i  la  pression. 
La  partie  charnue  est  d'un  rouge  plus  vif,  la  graisse  est  pro- 
fondément teintée  en  jaune. 

La  fumigation  longtemps  continuée,  un  feu  plus  actif 
soumettent  les  pièces  de  charcuterie  à  une  dessiccation  qui 
doit  exercer  sur  les  trichines  une  action  destructive;  aussi 
8ois*je  disposé  à  considérer  les  viandes  ainsi  préparées 
comme  ayant  perdu  toute  propriété  nuisible.  Je  n'ai  pas  eu 
l'occasion  de  soumettre  de  la  viande  trichinée  à  cette  série 
d'opérations  et  par  suite  de  juger  cette  question  d'une  umi* 
nière  formelle. 

La  salaison,  lorsqu'elle  est  faite  avec  soin,  paraît  esotier 
sur  les  trichines  une  action  délétère.  On  les  trouve  mortes 
dans  toutes  les  parties  d'une  pièce  de  viande  qui  sont  bien 
pénétrées  par  le  sel,  mais  cela  n'arrive  pour  les  parties 
profondes  qu'après  un  temps  aasex  considérable  et  sur 
lequel  on  n'a  pas  de  données  suffisantes.  Il  faut  dose  ne 
pas  se  fier  d'une  manière  absolue  à  une  salaison  même  bien 
fiiite* 

La  cuisson  portée  à  une  température  convenable  tue  intail- 
liblement  les  trichines  ;  elles  ne  peuvent  survivre  en  eflel  à  la 
ooagulation  complète  de  ralbnmine,  mais  cette  températnre 
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exaele  n'est  pas  aussi  Tacile  à  détermiDer  qu'on  pourrait  le 
croire  an  premier  abord.  Cherchons  cependant  à  le  faire  en 
nons  basant  sur  rexpérimentation  directe. 

Virchow  nous  a  rendus  témoins,  M.  Reynal  et  moi,  d'une 
expérience  intéressante  qui  démontre  qu'une  trichine  isolée 
de  son  kyste  meurt  lorsqu'on  la  chauffe  à  5^"  R.  (67*,  5'  G.)* 
Sur  la  platine  d'un  microscope,  on  fixe  une  plaque  de  enivre 
percée  d'un  trou  dans  Taxe  de  l'instrument.  Cette  plaque  se 
compose  d'une  partie  transversale  de  30  centimètres  environ 
de  longueur  sur  6  de  largeur,  et  de  deux  bandes  parallèles 
de  la  même  largeur  qui  se  continuent  avec  la  première,  avec 
laquelle  elles  forment  des  angles  droits  pour  se  porter  hori- 
zontalement en  avant  dans  une  longueur  de  35  centimètres  à 
pea  près.  Au-dessous  de  la  partie  moyenne  de  la  branche 
transversale,  est  enfermé,  dans  un  petit  manchon  de  cuivre 
soudé  à  la  plaque,  le  réservoir  d'un  thermomètre  à  mercure, 
dont  la  tige  coudée  se  relève  en  avant,  supportée  par  une 
plaque  graduée. 

On  peut  ainsi  connaître  à  chaque  instant  la  température 
des  parties  de  la  plaque  de  cuivre,  voisines  du  foyer  du  mi- 
croscope et  d'une  plaque  de  verre  portant  une  trichine  isolée 
de  son  kyste.  On  place  celle-ci  au  foyer  de  l'instrument, 
comme  d'habitude;  puis  on  chauffe  avec  deux  lampes  à  alcool 
les  extrémités  des  deux  bandes  parallèles.  L'élévation  de 
lempâ'alnre  gagne  peu  à  peu  la  partie  de  l'appareil  supporté 
par  la  platine  et  la  plaque  de  verre  elle-même.  La  trichine  se 
remoe  lentement  d'abord,  puis  avec  vivacité,  lorsque  la  tem- 
pérature a  atteint  Uù'  R.  (50"*  C);  les  mouvements  cessent 
lorsque  le  thermomètre  marque  S^"*  R.  (67,  5""  C)  et  ne  peu- 
vent être  réveillés. 

Cette  température  peut-elle  être  considérée  comme  celle  à 
laquelle  meurt  la  trichine  enfermée  dans  son  kyste  et  pro- 
tégée par  une  épaisseur  plus  ou  moins  grande  de  chair  mns- 
colaire?  Je  ne  le  crois  pas.  Une  cause  importante  de  mort, 
la  privation  d'humidité,  agit  sans  contredit  dans  l'expérience 
qoe  je  viens  de  décrire. 

Il  fant  donc  porter  à  un  chiffre  un  peu  pins  élevé  la  teropé- 
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ratore  à  partir  de  laquelle  on  ne  peut  plus  conserver  de 
doute  sur  le  mort  des  parasites. 

L'opinion  généralement  admise  en  Allemagne  est  qae 
60""  R.  (TS*"  C.)  sont  nécessaires  pour  atteindre  ce  résultat. 
G*est  ce  chiffre  que  H.  Reynal  et  moi  nous  avons  adopté. 

Cette  opinion  est  basée  sur  les  expériences  deFicdler*  qai 
a  constaté  que  les  trichines  snpporteat  facilement  de  30*  à 
&0*R.  Il  faut,  pour  qu'elles  meurentà  SO*"  ou  5k^  R.,  quecette 
température  ait  été  soutenue  pendant  cinq  à  dix  minutes;  au 
contraire,  elles  périssent  immédiatement  à  une  température 
de  60^  R. 

Ce  fait  établi,  une  difficulté  persiste  encore: lors  même 
que  Texlérieur  d'une  pièce  de  viande  a  été  soumise  à  une 
température  élevée,  les  parties  centrales  ont-elles  subi  un 
degré  de  chaleur  suffisant  pour  que  tous  les  parasites  aieat 
péri?  Pour  juger  celle  question,  KUchenmeister  a  fait  des 
expériences  directes  :  en  faisant  cuire  des  morceaux  de  viande 
volumineux,  il  a  vu  qu'après  une  demi-heure  de  cuisson, 
lorsque  l'extérieur  avait  atteint  60''  C,  Tintérieur  n'était  ar- 
rivé qu'à  55"*  C;  au  bout  de  trois  quarts  d'heure,  rextérieor 
avait  atteint  IV  à  SO''  C,  et  l'intérieur  était  à  65*  C.  ;  au  bout 
d'une  heure,  la  température  extérieure  donnait  OO"",  et  l'inté- 
rieur 75*^.  Il  faut  donc  pour  faire  parvenir  une  pièce  de 
viande  k  une  cuisson  convenable  dans  toutes  ses  parties, 
maintenir  l'exposition  au  feu  pendant  un  temps  assez  long. 
Il  n  est  pas  douteux  d'ailleurs  qu  une  ébullilion  prolongée 
suffisamment  ne  fasse  périr  d'une  manière  absolue  toutes 
les  trichines  qu'elle  contient. 

Hertwig  a  fait  des  expériences  destinées  à  fixer  le  temps 
nécessaire  pour  les  faire  périr  dans  l'eau  bouillante.  Il  a 
coupé  des  morceaux  de  viande  trichinéc  de  deux  pouces  cubes 
environ,  et  il  les  a  jetés  dans  de  Teau  portée  à  l'ébullition,  et 
qu'il  y  a  maintenue.  Après  vingt-deux  minutes,  les  parasites 
vivaient  encore  ;  ils  étaient  morts  après  vingt-cinq  et  trente 
minutes. 

Quelques  observateurs,  et  Rupprecht  entre  autres*  ont 
cherché  à  jeter  un  doute  sur  ce  point;  il  a  affirmé  que  le 
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iS  octobre  1868,  ud  saocisson  dont  la  viande  avait  été  cuite 
pendant  nne  heure  et  demie  à  deux  heures,  pois  coite  de 
nouveau  pendant  trois  quarts  d'heure,  une  fois  foulée  dans 
son  boyau  d*enveloppe,  avait  rendu  malades  tous  les  mem- 
bres d'une  famille,  au  nombre  de  cinq,  bien  que  le  saucisson 
eût  encore  été  coupé  en  tranches  et  mis  sur  le  gril.  Il  n*f  a 
rien  à  répondre  à  nn  fait  dans  lequel  il  semble  qu'un  loie 
inusité  de  précautions  eût  dû  éloigner  tout  danger. 

Toutefois  on  conçoit  des  doutes  sur  l'appréciation  de  Rup- 
precht,  lorsqu'on  apprend  du  docteur  Muller,  que  le  plus 
ordinairement  on  ajoute  à  la  viande  qui  a  subi  la  première 
eoîsson,  une  certaine  quantité  de  viande  crue  qui  n'est  plus 
soumise  à  une  chaleur  suffisante. 

D'autres  faits  viennent  d'ailleurs  établir  qn'une  cuisson 
plus  simplement  faite  suffit  pour  faire  disparaître  tout  incon- 
vénients A  Burg,  dit  Virchov^,  dans  la  même  famille^  ceux 
»  qui  avaient  fait  usage  de  viande  cuite  ou  rôtie  sont  restés 
»  parfaitement  sains,  tandis  que  ceux  qui  avaient  mangé  de 
»  cette  même  viande  crue  sont  tombés  gravement  malades,  j» 

Nous  avons  recueilli  nous-mêmes,  M.  Reynal  et  moi,  un 
fait  qui  démontre  d'une  manière  bien  nette  l'heureuse  in- 
fluence de  la  cuisson  de  la  viande  opérée  de  la  manière  la 
plus  simple  et  sans  préoccupation  spéciale. 

On  nous  apprit,  à  Berlin,  le  1"  mars  1865,  qu'à  trente- 
cinq  lieues  de  cette  ville^  dans  le  gouvernement  de  Merse- 
bourg,  le  village  de  Nietleben  près  de  l'université  de  Halle , 
dans  cette  province  saxonne  de  la  Prusse  qui  semble  le  lieu 
d'élection  de  la  trichinose,  était  affligé  d'une  petite  épidémie. 
Des  le  lendemain,  nous  nous  rendions  au  lieu  indiqué  où 

BOQS  constations  les  faits  suivants  :  Auguste  S âgé  de 

soixante-deux  ans,  agriculteur,  acheta  à  la  Saint-Jeau  der- 
nière un  porc  âgé  de  six  mois;  il  l'engraissa  sous  le  toit  sui- 
vant la  coutume  de  son  pays^  et  le  nourrit  de  betteraves,  de 
pommes  de  terre  et  de  débris  de  la  cuisine. 

L*animal  semblait  bien  portant.  Depuis  le  mois  de  sep- 
tembre, il  boitait  d'une  Jambe  de  derrière,  par  suite  d'une 
certaine  difficulté  à  appuyer  le  pied  sur  le  sol. 

T.  xxxt.  N*  16.  46 
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Oaos  le  cours  de  décembre  iS65,  S s'aperçut  que  sa 

maison  était  infestée  de  rats  ;  il  acheta  une  substance  qa'i) 
disposa  par  places  Tariées  et  qui  les  fit  périr.  Plosiears  fin* 
rent  mourir  sur  le  fumier  et  dans  l'élable  de  son  pore  ok  il  tes 
laissa.  Il  regarde  comne  probable  que  le  porc  les  a  mangés. 
Le  15  janvier,  ranimai  fut  abattu. 

La  famille  se  composait  alors  du  père,  de  la  mère  âgée  de 
cinquante^-sept  ans,  et  d'une  fille  vivant  ensemble;  du  fils 
igé  de  vinghtrois  ans,  de  sa  femme  enceinte  et  de  leurs  en- 
fants, logeant  dans  une  auire  maison  du  bourg.  Le  père,  la 
mère  et  le  fils  mangèrent  du  hachis  cru  et  de  la  saucisse  à 
peine  exposée  à  la  fumée,  le  fils  abondamment,  la  mère  eu 
moins  grande  quantité,  le  père  en  très-petite  propcrlion. 

La  fille,  labelle«filie  et  les  enfants  ne  mangèrent  que  de  la 
saucisse  cuite,  et  en  particulier  frite  à  la  poêle. 

Les  trois  premiers  devinrent  proroptement  malades  sans 
qu'il  soit  facile  de  fixer  exactement  la  date  du  début  de  lewf 

souffrances.  Avant  le  commencement  de  février,  S nous 

affirme  qu'il  avait  déjà  la  face  enflée. 

Il  avait  an  peu  de  diarrhée,  quelques  douleurs  abdominales 
assez  vives,  un  manque  absolu  d'appétit,  sans  fièvre. 

Bientôt  il  fut  atteint  de  douleurs  musculaires  modérèM, 
du  dos  et  des  membres,  des  bras  surtout.  Il  lui  était  impea* 
sible  de  rester  couché  sur  le  côté,  mais  jamais  il  ne  fut 
obligé  de  s'aliter  d'une  manière  constante. 

Maintenant  encore,  il  soufi're  dans  les  membres,  nitis  il 
marche  et  vaque  avec  quelque  peine  à  ses  affaires.  Le  fila  se 
mit  an  lit  à  la  fin  de  janvier,  la  mère  dans  les  premiers  jours 
de  février.  Le  premier  eut  une  diarrhée  ass»  vive  dans 

l'origine;  S ne  sait  pas  s'il  en  fut  de  même  pour  sa 

femme. 

Tous  deux  avaient  du  dégoût  des  aliments,  hmis  pes  ou 
point  de  fièvre,  au  commencement  du  moin».  Bientôt  ils  fu* 
rent  atteints  d'enOure  très-prononcée  de  la  faee  et  de  la  téie 
qui  gagna  plus  tard  le  tronc,  et  de  douleurs  horribles  du 
tronc  et  des  membres,  puis  enfin,  d'une  oppression 
nible. 
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S.....  qui  n'a  pas  qaîué  sa  femme,  oonnatt  mieux  les  dé- 
tails de  sa  maladie  que  de  celle  de  son  fils. 

Elle  était  étendue  dans  son  lit,  en  proie  à  de  vives  souf- 
frances, incapable  de  se  remuer,  poussant  des  cris  quand  on 
la  ehangeait  de  place,  et  même  à  la  moindre  pression.  Sa  res* 
piratîon  devint  de  plus  en  plus  difficile  et  elle  succomba 
le  22  février;  son  fils  était  mort  le  17. 

Sa  fille,  sa  belle-fille  et  ses  petits  enfants  n'éprouvèrent 
aucune  incommodité. 

Le  médecin  de  l'arrondissement,  les  professeurs  Weber  et 
Vogel,  de  l'université  de  Halle,  firent  l'examen  des  viandes 
dirpore  qu'ils  trouvèrent  infectées  de  trichines.  Ils  consta- 
tèrent, à  Tautopsie  de  la  mère  et  du  fils,  qu'ils  avaient 
mceombé  à  la  tricbinose. 

LacbaumièredeS,....,  est  petite,  mais  elle  indique  l'ai- 
sanoe.  Nous  y  voyons  sa  fille  qui  n*a  point  été  malade.  Noos 
vintOBS  une  petite  chambre  de  1  mètre  et  demi  de  large, 
sur  S  nètres  de  long,  et  on  peu  plus  de  8  mètres  de  hau- 
teur. Sous  nne  large  hotte  de  cheminée  percée  sopérieu- 
ement  d'une  petite  ouverture  seulement,  sont  suspendus  des 
qoartiers  de  porc,  des  saucisses  et  des  préparations  diverses 
de  viande  et  de  sang  de  porc. 

C'est  le  famoir,  et  ce  qoi  reste  du  pofc  si  funeste  à  la  fa- 
mille. 

Dans  un  coin  de  cette  chambre,  un  peu  de  paille  et  de  menu 
bois  bràle  lentement,  en  donnant  un  peu  de  fumée,  et  point 
de  chaleur.  Noos  examinons  un  jambou  dont  la  surface  est 
javnie  par  la  fumigation;  la  profondeur  de  la  viande  est  rouge 
et  presque  crue.  Noos  y  constatons  la  présence  de  nombreuses 
iricbines  enkystées. 

S et  sa  famille  continuent  k  se  nourrir  de  la  chair  tri-^ 

chinée,  mais  ils  la  font  longuement  bouillir  et  n*en  éprou- 
▼ent  pas  d'incommodité. 

Si  je  sois  entré  dans  des  détails  aussi  circonstanciés  sur  la 
Deiîte  épidémie  de  Nietleben,  c'est  que  les  faits  semblent  s'v 
être  groupés  pour  éclairer  ou  trancher  plusieurs  des  ques- 
tioos  les  plus  importantes  que  j^avais  à  examiner  devant  vous. 
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Action  lerrible,  sur  l'organisaie  humain*  de  la  viande  de 
porc  mangée  crue,  on  à  peine  Tnmée  k  froid  pendant  quel- 
ques heures.  —  Accidents  en  proportion  avec  la  quantité 
diiïérente  de  cette  viande  consommée  par  les  différents  mi- 
lades.  —  Innocuité  de  la  chair  convenablement  caite^  dont 
la  famille  continue  à  se  nourrir  sans  inconvénient.  —  Ori- 
gine plus  que  probable  de  la  trichinose  du  porc  dans  les 
rats  dont  la  chaumière  était  infestée.  Rien  ne  roanqae  à  son 
importance  et  k  son  intérêt. 

En  résumé,  il  faut  soumettre  k  une  cuisson  suffisante  toute 
chair  de  porc  livrée  k  Talimentation;  mais  cette  précaution 
une  fois  bien  prise,  cette  viande  peut  être  mangée  avec  toute 
confiance. 

Jcn*ai  pas  besoin  derappeler^  en  terminant  Tétudedelapro- 
phylaxie,  au  point  de  vue  de  l'hygiène  privée,  que  la  Irichioe 
occupant  exclusivement  la  fibre  musculaire  striée,  k  Texoep- 
tion  de  celle  du  cœur,  la  chair  de  cet  organe,  le  foie,  les  reins, 
le  cerveau,  la  graisse,  le  lard  gras,  qui  n'en  contiennent  ja- 
mais, peuvent  toujours  être  employés  sans  danger  pour  l'ali- 
mentation. 

T  De  la  prophylaxie  au  point  de  vue  de  Chygiènie  fw- 
hlique.  —  Le  but  que  l'hygiène  publique  doit  se  proposer 
pour  soustraire  les  populations  aux  dangers  de  l'iniection  tri* 
chineuse,  est  de  faire  disparaître  et  d'enlever  k  laconsom* 
mation  les  porcs  affectés  de  trichinose.  J*ai  établi  que 
l'inspection  microscopique  peut  seule  les  faire  reconnaître  : 
c'est  donc  en  rétablissant  d'une  manière  régulière  qae  ce 
but  peut  être  atteint.  Aussi  l'application  du  microscope  à 
celte  recherche  s'esl-elle  rapidement  généralisée  en  Alle- 
magne. Dêjh,  dans  quelques  Étals  ou  dans  quelques  provinces, 
une  inspection  a  été  ofriciellenient  organisée.  Sur  d'autres 
points,  elle  a  été  établie  par  les  bouchers  eux-mêmes,  dési- 
reux de  rassurer  les  populations  dans  l'intérêt  de  leur  in- 
dustrie. 

De  l'examen  Migatov^.  —  L* inspection  réglementai FC  de 
la  viande  de  porc  fonclionue  des  k  présent  k  Hanovre,  k 
Brunswick,  k  Magdcbourg,  à  GOrlitz,  etc.  A  Hanovre^  il 
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n'existe  point  d*abaUoirs,  elles  inspecteurs  prennent  chez 
chaque  boucher  les  viandes  qu  ils  doivent  examiner.  La  con- 
sommation annnelle  est,  d*après  Gerlach,  de  15  000  porcs 
environ  ;  depuis  vingt  et  on  mois  que  l'inspection  est  obliga- 
toire, on  a  saisi  neuf  porcs  trichines  dans  la  ville,  deux 
antres  l'ont  été  dans  les  communes  rurales.  IVaprès  un  ren- 
seignement authentique  qui  nous  a  été  donné  par  M.  le  comte 
de  Reiset,  ministre  de  France  à  Hanovre,  on  aurait  trouvé, 
dans  le  Brunsvfrich,  seize  porcs  trichines  sur  iU  000.  Dans  un 
travail  qu'il  vient  de  publier,  Virchow  ne  compte,  pour  cet 
État,  que  deux  porcs  reconnus  trichines  sur  30  000.  Il  établit 
que  dans  le  duché  de  Blankenbonrg,  où  l'inspection  est  obli- 
gatoire, quatre  porcs  ont  été  trouvés  infectés  sur  700.  A 
Ermsieben,  on  en  aurait  saisi  trois  en  peu  de  temps.  Enfin, 
l'inspection  établie  depuis  le  22  décembre  1865  à  Altenbourg 
y  aurait  fait  reconnaître,  dès  le  2  janvier  1866,  un  porc  tri- 
chiné. 

Ce  n'est  pas  sans  soulever  des  plaintes  assez  vives  qu'on  a 
pu  établir  l'inspection  réglementaire.  Les  bouchers,  gênés 
dans  lenr  commerce,  subissant  impatiemment  la  dépréciation 
dont  la  viande  de  porc  était  frappée  depuis  la  découverte  de 
la  trichinose  comme  affection  aiguë,  affirmaient  l'inutilité  de 
la  mesure  et  allaient  jusqu'à  nier  l'existence  du  danger. 
H.  le  docteur  P.  Niemeyer  de  Hagdebourg  me  racontait  il  y 
a  an  mois,  dans  une  lettre,  un  fait  dont  les  journaux  quo- 
tidiens ont  parlé  h  la  même  époque.  Un  porc  avait  été  con- 
fisqué à  Neustadt,  faubourg  de  Hagdebourg,  comme  atteint 
de  trichinose.  Les  muscles  contenaient,  en  effet,  des  trichines 
enkystées  en  assez  petit  nombre.  Les  kystes  avaient  déjà  subi 
la  métamorphose  calcaire.  Deux  bouchers,  voulant  montrer 
an  monde  entier  que  les  bruits  répandus  sur  le  fait  de  la  tri- 
chinose n'étaient  qu'une  mystification,  s'emparèrent  de  cet 
animal  qu'on  avait  donné  Tordre  d'enterrer,  et  mangèrent 
solennellement  avec  leurs  domestiques  et  leurs  familles  (en 
tout  12  personnes)  une  assez  grande  quantité  de  la  viande 
crae.  Par  un  hasard  qui  tenait  &  l'infection  modérée  de  l'ani- 
mal, il  ne  se  développa  chez  eux  aucun  accident  notable  pen- 
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dant  trois  Mmainei  ei  ils  poblièreni,  poar  le  eontUItti  une 
espèce  de  maaifeste,  signé  de  quatorze  témoins  dans  les  jour 
naux  de  Magdebourg.  Hais  presque  immédialemanent,  daai 
le  cours  de  la  quatrième  semaine  après  cette  infection  Tolon- 
taire,  trois  des  convives  de  ce  repas  entraient  à  Tbôpital  de 
cette  ville  avec  les  symptômes  les  plus  nets  de  la  trichinose 
confirmée.  Je  n'ai  pas  reçu  de  renseignements  nouvenox  sur 
les  conséquences  de  ce  fait  caractéristique. 

Malgré  quelques  protestations  isolées  et  rindifférenoe  oi 
l'incrédulité  des  populations  ouvrières  et  agricoles»  sons  l'in- 
fluence de  la  terreur  produite  par  quelques  faita  graves,  Texa* 
men  obligatoire  s'est  établi  sans  de  grandes  ditficultén. 

Il  est  organisé  d*one  façon  k  peu  près  identique  dans  tous 
les  lieux  où  il  est  institué. 

Comme  c'est  à  Hanovre  qu'il  m'a  paru  fonctionner  avec  le 
plus  de  régularité,  j'entrerai  dans  quelques  détails  sor  son 
organisation  dans  ce  royaume. 

Ces  détails  sont  indispensables  d'ailleurs.  L'opinion  que 
vous  émettre!»  messieurs,  à  l'occasion  de  l'opportunité  de 
semblables  institutions,  aura  un  grand  retentissement.  Il  est 
donc  important  que  vous  en  connaissiez  le  fonctionnement 
là  où  elles  sont  organisées. 

L'examen  microscopique  de  la  viande  de  porc  est  orafié, 
en  Hanovre,  aux  médecins  et  aux  vétérinaires  de  pré- 
férence. C'est  à  leur  défaut  seulement  qu'on  en  charge 
d'autres  experts  et  en  particulier  les  pharmaciens  et  les 
instituteurs  primaires.  Tous  ceux  qni  veulent  remplir  les 
fonctions  d'inspecteurs  subissent  préalablement,  à  l'école 
vétérinaire  un  examen  qui  démontre  leur  aptitude  et  leur 
expérience.  Il  porte  sur  l'emploi  du  microscope»  sor  les 
caractères  des  différents  tissus  organiques  normaux  el  sur 
ceux  des  viandes  trichinées.  Les  candidats  qui  manquent  des 
connaissances  nécessaires  viennent  suivre,  à  la  même  école, 
un  cours  théorique  et  pratique  qui  les  met  en  état  de  remplir 
leur  mandat. 

La  plupart  acquièreot   en  peu  de  jours  nne  habileté 
suffisante. 
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IlB  doif  «Di  Be  pourTotr  k  Imm  fraiB  d*utt  micrMcope  doft* 
nant  des  grossissements  de  80  à  100  diamétral. 

Leurs  honoraires  sont  Hxés  à  1  fr.  35  pour  Texamen  d*an 
•6ui  pore,  et  à  75  ceut.  poar  tous  ceux  qu'ils  examluont 
ensuite  le  même  jour. . 

Les  frais  d'examen  sont  Bupportés  par  le  propriétaire  de 
l'animal. 

Un  livre  contrôlé  par  l'antorité  constate,  chea  les  boocheni, 
l'entrée  et  l'abatage  de  chaque  pofc  livré  à  la  consommation. 

Tout  poro  déclaré  trichine  est  immédiatement  saisi  et 
détroit  par  le  feu  pour  la  fabrication  des  engrais  et  d«  noir 
animal. 

Le  bloc  sur  lequel  il  a  été  dépecé  est  également  saisii  et 
Ton  enlève  par  la  scie  5  centimètroB  environ  de  l'épai»- 
Bear  du  bois,  k  la  surface  mise  en  contact  avec  la  viande 
infectée. 

Les  points  da  système  musculaire  que  les  inspecteoni  exa- 
minent  spécialement  sont  le  diaphragme,  les  muscles  inter- 
costaux, les  masséters. 

L'examen  microscopique  se  fait  chez  les  bouchers  edx- 
œdmes,  qui  sont  tenus  de  mettre  à  la  disposition  de  l'inspecteur 
on  local  convenable* 

Tout  particulier  qui  tue  un  porc  pour  son  usage  doit  en 
/aire  la  déclaraiion»  et  il  lui  est  défendu  d'en  manger  une 
partie  quelconque  avant  que  l'expert  n'ait  déclaré  par  écrit, 
rar  une  feuille  spéciale  imprimée  à  cet  effet,  qu'il  ne  s'y 
trouve  point  de  trichines. 

L'examen  microscopique  est  fait  au  domicile  du  particulier 
ou  de  Texpert,  att  gré  de  ce  dernier,  qui  a  la  droit  d'aller 
cboisir  lui-même  la  viande  dont  il  a  besoin  pour  ses 
recherches. 

Il  est  défendu  do  vendre  de  la  viande  de  porc^  mêlée  à 
d'autres  viandes  dans  des  préparations  de  charcuterie,  sauf 
demande  expresse  de  Tacheteur. 

Il  est  également  défendu  d'introduire  à  Hanovre  de  la 
viande  de  porc  abattu  fraîche  et  non  convenablement  coite. 

Cette  orpnisation  est  complétée  par  une  assurance  mutuelle 
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que  lei  bouchers  oui  établie  eolre  eux  pour  se  garaalir  des 
risques  de  saisie. 

La  recherche  de  la  trichinose  va  plus  loin  encore  qœ 
Texamen  obligatoire  des  porcs  dans  le  Hanovre.  Lorsqu'on 
individu  tombe  malade  après  avoir  mangé  de  la  viande  tri* 
chineuse,  le  médecin  est  obligé  de  faire  une  enqaéte  poor 
découvrir  Torigine  de  cette  viande.  Hais  il  lui  est  permis  de 
taire  le  nom  du  malade. 

L'inspection  obligatoire  fonctionne  également  à  Hagdeboorg 
depuis  le  15  janvier  1866.  Vingt-deux  inspecteurs  ont  été 
nommés.  Ce  sont  des  médecins,  des  assistants  en  médecine, 
des  vétérinaires,  des  barbiers-chirurgiens,  des  pharmaciens, 
des  bourgeois.  Les  physiciens  (médecins  de  cercle  on  de 
canton)  sont  tenus  d'examiner  pour  le  prix  de  1  thaler  (S  fr.  15) 
les  aspirants  aux  fonctions  d'expert  qui  ne  sont  ni  médecins  ni 
pharmaciens,  ni  vétérinaires  départementaux  ou  cantonaux. 

Les  prescriptions  réglementaires  sont  fort  analoguesà  celles 
de  Hanovre.  La  vente  sans  vérification  microscopique  entraîne 
une  amende  de  5  à  10  thalers  (18  fr.  75  k  37  fr.  50). 

On  se  contente  d'enterrer  les  porcs  trichinenx. 

L'ordonnance  réglementaire  se  complète  par  deux  instroe- 
tions  bien  faites  à  l'usage  des  examinateurs  et  des  experts. 

Depuis  quatre  années,  l'inspection  facultative  était  générale 
à  Magdebourg.  Elle  n'avait  jamais  amené  la  découverte  d'un 
porc  trichine.  On  en  avait  déjà  saisi  un,  au  contraire,  fc  la  fia 
de  mars  dernier,  après  deux  mois  et  demi  d'examœ  obliga- 
toire. 

Aussi  la  trichinose  frappait-elle  annuellement  k  Magde- 
bourg un  certain  nombre  d'individus.  M.  le  docteur  Nesemann, 
médecin  assistant  de  l'hôpital,  nous  a  donné  le  chiffre  tretu 
comme  représentant  le  nombre  des  malades  atteints  de  tri- 
chinose qui  y  étaient  entrés  en  1865.  Douze  d'entre  eux  ha- 
bitaient Magdebourg  même.  Ils  ont  guéri.  Le  treizième  Tenu 
de  Strassfurt,  où  régnait  une  épidémie,  a  succombé.  Tons 
avaient  mangé  de  la  viande  de  porc  crue.  Ces  faits  prourent 
peu  en  faveur  de  l'examen  libre,  et  l'on  comprend  parfaite- 
ment toutes  les  négligences  et  toutes  les  erreurs  qni  doivent 
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rendre  pea  sérieose  une  recherche  unîqaemenl  iusliioée  par 
celai  qui  la  fait  ou  qui  la  fait  faire  dans  le  but  d'iospirer  au 
public  une  confiance  qui  imporle  à  ses  intérêts  personnels. 

Il  n'y  a  donc,  au  point  de  vue  de  Tintërét  général,  aucun 
compte  à  tenir  de  semblables  pratiques.  Il  n'en  est  point  de 
même  de  l'examen  officiellement  organisé. 

Ce  dernier  cependant  est  diOëremroent  apprécié  en  Alle- 
magne par  les  juges  les  plus  compétents.  Tandis  que  Gerlach 
et  Virchow  insistent  pour  que  l'inspection  obligatoire  soit 
partout  sérieusement  et  fortement  établie,  tandis  qu'ils  affir- 
ment l'importance  des  résultats  obtenus  là  où  elle  est  déjà 
inslitnée,  Gurlt  et  Millier  doutent  de  son  efficacité  que  Wagner 
n'hésite  pas  à  nier. 

Théoriquement  cependant  elle  semble  repousser  toute  atta- 
qae.  Que  peut-on  trouver,  en  effet,  de  plus  rassurant  que 
remploi  exigé  etconslant  d'un  moyen  infaillible  pour  constater 
Tétai  de  salubrité  d'une  substance  alimentaire  ? 

La  pratique  laisse  plus  k  désirer.  Sans  tenir  compte  même 
des  abus  généraux  et  des  défaillances  personnelles  que  l'on 
doit  prévoir  dans  l'application  de  règlements  d'une  exécution 
aussi  délicate,  on  peut  présenter  contre  l'institution  de  l'exa- 
men obligatoire  des  viandes  de  porc  deux  objections  sérieuses: 
1*  la  difficulté  de  l'organiser;  2*  les  incertitudes  mêmes  de 
l'examen. 

1*  Ikêdifficultis  que  présente  l'organisation  de  ^inspection 
microscopique  obligatoire  des  viandes  de porc.^^S*il  est  facile 
dans  une  certaine  mesure  de  surveiller,  dans  une  ville  d'im- 
portance moyenne,  tous  les  faits  qui  concernent  un  commerce 
aosai  important  que  celui  de  la  charcuterie,  cette  surveillance 
devient,  dans  les  grands  centres  de  population,  d'une  beaucoup 
plus  grande  difficulté. 

Elle  est  cependant  possible  lorsqu'il  s* agit  seulement  de 
faire  constater  à  première  vue  par  des  inspecteurs  un  peu 
exercés  des  caractères  extérieurs  et  rapidement  appréciables. 
II  n'en  est  plus  de  même  lorsque  l'inspection  porte  sur  des 
détails  d'une  recherche  délicate  et  qui  exige,  pour  être  bien 
faite,  des  connaissances^  une  expérience  toutes  spéciales. 
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Ce  n'est  pM  une  médiocre  ttche,  en  effet,  que  de  faire 
examiner  par  le  microscope  tous  les  porcs  oonsommés  dan^ 
une  grande  ville.  Leur  nombre  s'élèverait  à  130  000  à  Berlin 
par  année,  d'après  Virchow.  Il  est  relativement  moindre  à 
Paris  où  la  consommation  de  la  chair  de  porc  n'entre  que 
pour  un  septième  dans  la  consommation  générale  des  viandes 
d'après  Husson. 

Ok  trouver,  disent  les  opposants,  pour  suffire  an  travail 
qu'eotratne  une  inspection  aussi  importante,  nn  nombre  con- 
venable d*hommes  assea  éclairés  pour  que  Teiamen  soit 
sérieusement  fait,  et  qui  puissent  en  même  temps  se  contenter 
d'une  rémnnération  asses  modique  pour  ne  point  léser  les 
intérêts  commerciaux  ? 

La  difficulté  est  moindre  là  où  il  eiistedes  abattoirs  publics 
hors  desquels  il  n'est  point  permis  d'abattre  les  porcs.  Oi 
peut,  en  effet,  rendre  l*inspection  plus  facile  en  éiablissanl 
dans  l'abattoir  même  les  experts  dont  le  travail  serait  ainsi 
considérablement  abrégé.  Mais  dans  les  villages,  dans  les 
hameaux,  Texamen  obligatoire  est  d'une  pratique  presque  com- 
plètement impossible. 

2*  Difficultés  de  l'examen  microicopique  lui-^mime.  —  A  la 
première  objection  que  je  viens  de  présenter,  il  s'en  joint  nne 
seconde  qui  repose  sur  la  difficulté  même  de  l'examen  micros- 
copique et  sur  ses  incertitudes.  Cette  difficulté  est  nulle  sur 
un  poro  fortement  trichine,  elle  est  très-réelle  pour  celui  qui 
ne  l'est  qu'à  un  faible  degré.  Un  fait,  dont  M.  Reynal  et  moi 
nous  avons  eu  connaissance,  la  fera  mieux  apprécier. 

Dans  les  derniers  jours  de  février,  un  poro  fut  abaito  à 
GOrlits,  en  Silésie,  où  fonctionne  l'examen  obligatoire.  Ca 
vétérinaire  chargé  de  T inspection  le  reconnut  trichine  et  le 
fit  saisir.  Le  propriétaire,  lésé  dans  ses  intérêts,  conlenta  la 
réalité  de  l'infection,  et  fit  envoyer  à  l'Ecole  vétérinaire  de 
Berlin  une  certaine  quantité  de  chair  musculaire  en  deman- 
dant une  contre-expertise.  Le  professeur  Huiler  pratiqua  on» 
examens  sans  constater  la  présence  des  trichines,  et  sur  qoa> 
ranle  préparations  il  n'en  trouva  que  dans  la  12*,  la  S9',  la 
35'  et  la  38% 
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Denx  jours  après  noas  étions  à  Dresde,  et  le  professeur 
Leisering  Boas  raconiait,  sans  connaître  l'examen  fait  par 
Htlllery  qu'ayant  reçu  de  GOrlilz  une  demande  de  oontrc- 
expertise,  il  avait  répondu,  après  l/i  préparations  examinées, 
qu'il  ne  trouvait  point  de  trace  de  trichinose  dans  la  viande 
qui  loi  était  soumise.  Ayant  cependant  continué  ses  recher- 
ches et  ayant  pu  constater  enfin  la  présence  des  trichines,  il 
avait  dû  immédiatement  retirer,  par  l'envoi  d'une  dépéehe 
télégraphique,  sa  première  appréciation. 

Ainsi  deux  hommes  rompus  à  cet  examen,  placés  par  leur 
science  et  leur  position  bien  au-dessus  de  la  plupart  des 
inspecteurs  que  l'on  pourrait  choisir,  n'ont  découvert  qu'à 
gnind'peine  dans  le  même  animal  l'existence  de  la  trichi- 
nose qui  leur  était  cependant  affirmée  par  un  premier  et 
habile  observateur. 

Faudrait-il  donc  que  sur  chaque  porc  trouvé  sain  dans  les 
premiers  examens,  on  continuât  indéfiniment  les  recherches? 
Il  y  a  là,  il  faut  l'avouer,  une  difficulté  presque  insoluble. 

AmftCUTIOtf  DBS  OBJBCTIONS  FAITBS  ▲  L'KXAMBN  OBLIGATOlSB. 

Db  son  application  a  lÂ  VRANCB.  —  Lcs  difficultés  que  je  viens 
de  vous  signaler,  messieurs,  ont  une  valeur  assez  grande 
pour  que  la  plupart  des  gouvernements  de  l'Allemagne  aient 
reculé  devant  l'établissement  de  l'inspection  forcée.  La  Prusse 
A  laissé  chacune  de  ses  provinces,  ou  chaque  ville  en  partie 
jcalier,  prendre  sur  ce  point  la  décision  qui  loi  semblait  la 
plus  convenable.  La  Saxe  s'est  contentée  de  publier  Tinsiruc- 
tioD  qui  a  été  l'origine  première  de  ce  rapport.  L'Autriche  et 
la  Bavière,  moins  exposées  en  raison  de  conditions  parti- 
eolières  sur  lesquelles  je  vais  revenir,  ont  fait  étudier  la 
question,  mais  se  sont  abstenues  de  tonte  réglementation 
nooyelle. 

Examinons  à  notre  tour  la  valeur  des  obstacles  que  pré* 
«€Dte  l'établissement  de  l'inspection  obligatoire  et  des  objec- 
tions qui  lui  ont  été  faites  et  que  j'ai  cherché  à  exposer  dans 
toote  leur  importance. 

Sans  contredit  il  est  difficile  d'organiser  un  service  aussi 
étendu  et  de  constituer  un  personnel  aussi  nombreux  et  aussi 
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éclairé  qae  celui  qai  esl  nécessaire  poar  doDner  à  un  gra&d 
pays  comme  le  nôtre  des  garanties  suffisantes.  Mais  ce  que 
d'autres  ont  fait  nous  pouvons  certainement  le  faire,  et  si  Ton 
a  pu  en  Hanovre  établir  une  inspection  sérieuse  et  utile,  si 
là  où  manquaient  les  hommes  spéciaux,  on  a  pu  donner  eo 
peu  de  temps  une  instruction  assez  complète  aux  instituteurs 
primaires  pour  que  leur  concours  donnftt  des  gages  suffisants 
à  la  sécurité  générale,  il  n*y  a  point  de  doute  que  l'on  n*ar- 
rivftt  chez  nous  à  de  semblables  résultais.  Los  difficultés  ne 
sont  rien  lorsqu'il  s*agit  de  préserver  les  populations  de  ma- 
ladies cruelles  qu'il  leur  serait  presque  impossible  d'éviter 
sans  rintervention  de  TÉtat. 

Je  ne  serais  point  arrêté  non  plus  par  la  considération  des 
incertitudes  que  peut  laisser  dans  quelques  cas  l'examen  mi- 
croscopique. En  supposant  mémCj  en  effet,  que  quelques  porcs 
trichines  échappassent  à  Tinexpérience  ou  à  la  négligence 
des  inspecteurs,  ce  seraient  ceux-là  surtout  chez  lesquels  la 
trichinose  est  le  moins  prononcée  et  dont  la  consommation 
est  d'un  moindre  danger.  Cet  inconvénient  ne  peut  être  mis 
en  parallèle  avec  le  bienfait  qui  résulterait  de  la  soustraction 
de  la  presque  totalité  des  porcs  malades  à  Talimentation. 
Lorsqu'on  a  constaté  ce  que  peut  produire  de  malheurs  un 
seul  porc  fortement  trichine,  la  préservation  qui  résulte  de 
la  saisie  et  de  la  destruction  du  plus  grand  nombre  des  porcs 
ainsi  infectés  semble  ne  pouvoir  élre  payée  trop  dièrement. 

Vous  le  voyez,  messieurs,  je  n  hésite  pas  à  me  prononcer 
en  faveur  de  l'inspection  obligatoire  des  viandes  de  porc  sans 
m'arréter  un  moment  à  la  pensée  d'abandonner  à  l'examei 
facultatif  unes!  importante  recherche.  Je  n'hésiterais  pas  non 
plus  un  moment  à  en  conseiller  rétablissement  immédiat  dans 
un  pays  contaminé  de  trichinose  et  dans  rAllemagnedo  Nord 
en  particulier. 

Mais  il  ne  s'agit  poinl  ici  d'exprimer  seulement  une  con- 
viction générale  sur  l'utilité,  dans  certains  lieux,  de  l'exaroen 
microscopique  de  la  viande  de  porc  ofBcieliement  établi.  Tous 
devez  vous  prononcer  encore  sur  l'intérêt  qu'il  pourrait  y 
avoir  pour  la  France  à  organiser  chez  elle  une  semblable  in- 
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slitution.  Il  est  impossible  de  le  Taire  sans  jeter  un  coup  d*œil 
sar  les  conditions  dans  lesquelles  elle  se  troaTO  relatifement 
à  la  trichinose. 

De  la  trichinose  en  France.  —  Jusqu'à  ce  jour  trois  faits 
seulement  de  trichinose  humaine,  celui  de  Cruveilhier,  celui 
d'Aozias  Turenne  et  celui  de  Kœberle  ont  été  recueillis  en 
France.  Tous  les  trois  appartiennent  à  la  trichinose  enkystée, 
c'est-à-dire  guérie.  On  ne  connaissait  l'origine  de  F  affection 
parasitaire  dans  aucun  des  trois  cas. 

On  n*a  jamais  d*ailleurs  observé  ou  du  moins  signalé  dans 
notre  pays  un  seul  cas  de  trichinose  aiguë.  Noos  étions  donc 
tout  à  fait  dan»  le  vrai,  H.  Reynal  et  moi,  lorsque  nous  affir- 
mions qu'on  ne  connaît  aucun  fait  d'infection  trichineuse  né 
sur  notre  sol.  Cette  affirmation  a  cependant  trouvé  un  contra* 
dicteor  qui  n*avait  sans  doute  pas  pris  la  peine  de  lire  les 
derniers  mots  de  noire  conclusion  et  qui,  dans  une  lettre 
reproduite  par  plusieurs  feuilles  périodiques,  a  donné  l'obser- 
vation de  Kœberle  comme  une  preuve  de  l'erreur  dans  laquelle 
nous  étions  tombés.  Il  établissait  d'ailleurs,  comme  pour  nous 
donner  raison,  qu'on  ne  connaissait  point  les  antécédents 
de  la  femme  qui  en  est  le  sujet,  et  chez  qui  la  trichinose  an- 
cienne ne  fut  reconnue  qu'à  l'autopsie. 

Ainsi  dans  un  espace  de  plus  de  vingt  années  on  n'a  observé 
que  trois  fois  à  Tautopsio,  dans  nos  amphithéâtres,  l'existence 
de  kystes  trichineux.  Ce  n*est  pas  que  l'attention  ne  se  soit 
fixée  sur  ce  point,  depuis  quelque  temps  surtout.  Deux  micro- 
graphes  très-distingués,  MM.  Cornil  et  Ranvicr,  qui,  depuis 
longtemps,  font  des  recherches  sur  le  système  musculaire, 
ont  exantiné  an  nombre  considérable  de  sujets  sans  en  ren- 
contrer jamais. 

Il  n'en  est  pas  ainsi  en  Allemagne.  Henle,  Kolliker,  Zen» 
ker,  Virchow,  Wagner,  etc. ,  ont  signalé  des  cas  nombreux 
de  trichinose  recueillis  sur  des  individus  morts  d'autres  ma- 
ladies, et  anciennement  infectés  ;  Virchow  en  a  rencontré 
jusqu'à  sept  dans  un  seul  trimestre  à  l'hôpital  de  la  Charité 
de  Berlin.  Nous  avons  pu  en  observer  un  dans  le  séjour  que 
Dous  avons  fait  dans  cette  ville.  Wagner  nous  a  affirmé  qu'à 
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Leipsick  il  la  rencontre  dans  la  proportion  de  &  à  6  trichinoses 
enkystées  pour  100  aatopsies. 

Les  rails  se  présentent  sous  un  aspect  plus  frappant  encore 
si  nous  comparons  la  France  à  l'Allemagne  an  point  de  f ne 
de  la  trichinose  aigne.  L'esprit  de  tous  les  médecins  françûs 
est  attiré  vers  la  recherche  des  accidents  si  tranchés  qu'elle 
présente,  et  cependant  on  n'en  signale  pas  d'exempte,  tandis 
qu'en  Prusse,  en  particulier,  on  en  publie  chaque  jour  de 
nouveaux. 

Non-seulement  on  y  constate  les  faits  actuels,  nais  on 
arrive  facilement  par  la  comparaison  des  symptômes  à  attri* 
buer  à  Tinfection  trichineuse  des  faits  anciens,  rapportés  i 
d'autres  causes  à  l'époque  de  leur  production  ;  ces  comme» 
moratifs  manquent  absolument  chex  nons. 

Si  de  la  trichinose  humaine  nons  pass<Mis  h  la  trichinose 
porcine,  nous  rencontrons  des  différences  aussi  tranchéeSb 
Quelques  observateurs  ont  examiné,  k  l'aide  du  microscope, 
un  certain  nombre  de  porcs.  Les  observations  de  Kestner 
portent  sur  un  ensemble  de  108.  Un  vétérinaire  dis- 
tingué de  Sèvres,  M.  Mathieu,  examine  depuis  longtemps 
tous  les  porcs  abattus  dans  cette  ville,  sans  y  avoir  jamais 
rencontré  de  traces  de  trichines;  nous  en  avons,  M.  Reynal 
et  moi,  observé  un  certain  nombre  sans  plus  de  succès. 

Parmi  les  documents  qui  m'ont  été  renvoyés,  se  trouve  nn 
travail  de  M.  Rabot,  pharmacien  à  Versailles,  et  qni  est  in* 
tituié  :  Recherche  des  irichineê  en  France.  Ce  travail,  présenté 
à  l'Académie  dans  la  séance  du  3  avril  dernier,  est  un  bon 
réssmé  des  faits  relatifs  à  la  trichinose,  présenté  au  Conseil 
centrai  d'hygiène  dn  département  de  Seine-et-Oise. 

Mais  ce  que  ce  mémoire  contient  de  particulièrement  inté- 
ressant est  l'examen  fait  par  son  auteur  de  plus  de  six  cents 
échantillons  de  viandes  de  porc,  provenant  de  différents 
points  de  la  France.  Ces  échantillons  se  classent  ainsi  : 

lamboot  de  Bayonne  et  d'Orthas 60 

—     daa  VofSM. as 

laid  st  iiaiimniiM  da  Chaatpafua 4S 
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Lard  €t  jamboDi  de  Picardie 150 

—          de  Normandie. 6iO 

Salaisons  de  Poitiers 60 

Charcuterie  de  Paris  et  environs 155 

^        de  Lyon.  . , dO 

Total 6^0 

Sor  aucan  des  écbantilloDs  ainsi  examinés,  M.  Rabot  n'a 
irouTé  de  trichines.  Due  seule  fois,  dans  le  cours  de  ses  re- 
clierches,  il  a  rencontré  des  trichines  enkystées  dans  un 
jambon  d'origine  étrangère. 

Il  resle  donc  acquis  que  la  trichinose  n'a  jamais  été  ob- 
sertée  jusqu'à  ce  jour,  sur  un  porc  élevé  en  France.  II  est 
juste  de  reconnaître  que  les  observations  sont  trop  peu  nom- 
breuses pour  qu'on  puisse  en  tirer  des  conséquences  formelles 
et  définitives. 

.  Nous  avons  voulu  savoir  M.  Reynal  et  moi,  si  les  rats  des 
abattoirs  et  des  clos  d'équarrissage  étaient  infectés  k  Paris, 
comme  ils  le  sont  à  Dresde  et  dans  les  pays  où  la  trichinose 
règne  avec  quelque  fréquence.  Nous  ne  sommes  arrivés  qu'à 
des  résultats  négatifs. 

La  réunion  de  tons  ces  faits  démontre  suffisamment,  mes- 
sieurs, les  différences  fondamentales  qui  séparent  la  FraiM^e 
de  l'Allemagne  au  point  de  vue  de  la  trichinose,  et  qui  sont 
tontes  à  notre  avantage;  je  les  résumerai  ainsi  : 

La  trichinose  aigu^  de  Thomme  n'a  jamais  été  observée  en 
France. 

La  trichinose  enkystée  ancienne  y  est  d'une  excessive  ra- 
reté, et  rien  ne  prouve  que  la  maladie  ait  jamais  été  con- 
tractée sur  notre  sol. 

On  n'y  a  jamais  constaté  la  trichinose  spontanée  du  porc 
ou  des  autres  animaux. 

DbS  CADSBS  DSS  DirrÉRBtfCIS  OBSBRVÉBS  BNTRB  U  FRANCE  BT 

l'allbhagnb.  —  Avant  de  tirer  ta  conclusion  des  faits  que  je 
viens  de  vous  exposer,  je  dois,  messieurs,  les  compléter  en 
les  étudiant  dans  leurs  causes 

L'origine  de  leur  divergence  dans  des  pays  différents  est 
toat  entière  dans  la  diversité  des  habitudes  alimentaires. 
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L'usage  de  la  viande  de  porc  absolument  crue,  soit  es 
morceaux,  soit  en  hachis,  est  on  fait  général  dans  TAIIe- 
magne  du  Nord  parmi  les  ouvriers  et  les  popnlalions  des 
campagnes.  On  en  trouve  la  trace  dans  toutes  les  paUîca- 
tions  faites  sur  la  trichinose.  La  petite  épidémie  de  Niet- 
leben  précédemment  décrite  en  est  une  preuve  formelle,  en 
même  temps  qu'elle  fait  voir  les  conséquences  de  cette  dé- 
plorable coutume,  et  l'innocuité  comparée  de  la  chair  de  porc 
trichinée  convenablement  cuite.  La  catastrophe  de  Heders- 
leben  en  témoigne  d'une  manière  cruelle.  Enfin,  tontes  nos 
investigations,  les  renseignements  que  nous  avons  obteDis, 
ne  nous  laissent  aucun  doute  sur  la  persistance  acioelle  de 
cet  usage  malgré  les  funestes  conséquences  qn'il  développe  et 
dont  on  a  bien  de  la  peine,  comme  vous  Tavez  vu,  à  con- 
vaincre  les  classes  laborieuses. 

La  viande  complètement  cme  n'est  point  d'ailleurs,  roos 
le  savez,  messieurs,  la  seule  origine  de  la  trichinose  en  Al- 
lemagne. Les  viandes  incomplètement  salées  et  famées,  les 
nombreuses  variétés  de  saucisses,  de  boudins,  présentées  à  la 
fumée  pendant  quelques  heures  à  peine,  et  oii  les  trichines 
sont  restées  vivantes  en  plus  grande  partie,  mangées  sans 
cuisson  préalable,  en  sont  une  sonrce  non  moins  fréqoente. 

Très-fréquemment  encore,  cette  fumigation  incomplète- 
ment préservatrice  n'est  point  même  pratiquée  :  <r  Aujour- 
»  d'hui,  dit  Virchow,  (1)  on  se  contente  de  frotter  les  jambcos 
»  avec  de  la  créosote,  avec  de  l'acide  pyroligneux  ou  toute 
n  autre  substance  empyreumatique,  et  on  les  met  ainsi  dans 

»  le  commerce Autrefois,  on  ne  livrait  les  jambons  à  la 

»  consommation  qu'au  bout  de  six  mois,  après  les  avoir  sos- 
»  pendus  tout  un  hiver  dans  la  chambre  à  fumer  ou  dans  la 

D  cheminée De  pareils  jambons  préparés  d'après  l'an- 

»  cienne  méthode  ne  se  trouvent  plus  dans  le  commerce;  même 

»  en  Westphalie,  on  emploie  la  fumigation  accélérée 

»  Aussi  le  jambon  n'olTre  plus  aucune  sécurité.  » 

Les  fraudes  signalées  par  Virchow  expliquent  les  acciden  is 

(1)  Traduction  d'Onimus. 
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développés  chez  des  individus  appartcnauL  aux  classes  éclai- 
rées, et  qui,  en  mangeant  des  viandes  fumées,  avaient  cru 
échapper  aux  conséquences  de  l'alimcnlalion  par  la  viande 
crue. 

Ainsi,  toutes  les  conditions  de  la  propagation  de  la  trichi- 
nose se  réunissent  dans  certaines  parties  de  rMlemagne.  Là, 
au  contraire,  où  les  habitudes  sont  dinérenles,  où  la  viande 
est  cuite  avec  soin,  comme  en  Autriche  cl  en  Bavière,  la  tri- 
chinose de  l'homme  est  extrêmement  rare,  malgré  le  voisi- 
nage des  contrées  contaminées. 

C'est  encore  cette  salutaire  pratique  qui  a  préservé  et  qui 
préservera  la  France  des  sinistres  constatés  en  Allemagne. 
A  l'exception  de  quelques  parties  tout  à  fait  centrales,  et  par 
cela  même  moins  exposées,  où  Ton  se  contente  de  saler  la 
viande  et  delà  conserver  en  saucissons  que  Ton  mange  crus 
ou  k  peine  cuits^  on  soumet  dans  toute  retendue  du  territoire 
'  la  chair  de  porc  fraîche  ou  fumée  à  une  cuisson  suffisante. 
Cette  pratique  constante  a  pour  effet  non-seulement  de  pré- 
server chaque  individu,  mais  encore  de  s'opposer,  le  cas 
échéant,  à  la  diffusion  de  la  maladie,  soit  à  Thomme,  soit  aux 
animaux. 

Ainsi,  le  raisonnement  explique  Timmunité  du  territoire 
français  démontrée  par  Tobservation. 

Est-ce  à  dire  que  Ton  n'observera  point  des  faits  de  trichi- 
nose en  France?  Je  n'oserais  le  penser.  On  peut  affirmer 
même  qu'il  s'en  présentera  quelques-uns.  Mais  on  a  le  droit 
d'espérer  que  ce  seront  des  faits  isolés  dus  à  des  imprudences 
personnelles. 

Ces  faits  arrêtés  dans  leur  généralisation  par  de  salutaires 
coutumes  prendront  difficilement  la  forme  épidémique,  et 
l'immunité  dont  nous  jouissons  se  perpétuera  tant  que  nous 
ne  modifierons  pas  nos  habitudes  alimentaires. 

En  présence  d*une  semblable  situation,  devons-nous  croire 
à  l'utilité  d'appliquer  à  la  France  l'inspection  obligatoire  des 
viandes  de  porc  par  le  microscope,  et  devez-vous,  messieurs, 
conclure  à  son  établissement?  Je  ne  le  pense  point. 
T.  XXXÏ.  H'  17,  Ul 
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Cet  examen,  là  où  il  n'est  point  indispensable,  est,  comme 
iOQte  restriction  réglementaire,  une  gêne  pour  les  transactions. 
Il  frappe  d'an  impôt,  léger  sans  doute  mais  inutile,  et  par 
conséquent  vexatoire,  une  denrée  alimentaire,  et,  à  ces  deux 
titres,  il  doit  être  répoussé  jusqu'à  ce  que  des  faits  nouveaux 
soient  venus  modifier  Tétat  sanitaire  de  notre  pays. 

Il  présenterait  d'ailleurs  un  autre  danger,  celui  de  main- 
tenir les  esprits  dans  la  pensée  qu'il  y  a  lieu  de  conserver  des 
craintes  à  Toccasion  de  l'emploi  de  la  viande  du  porc.  Nous 
avons  en  effet  observé  en  Allemagne  que  dans  les  lieux  où  la 
chair  de  porc  était  administrativemeni  inspectée  la  confiance 
ne  s'était  point  pour  cela  rétablie. 

S'il  ne  me  paraît  point  utile  de  rendre  l'inspection  générale 
et  forcée,  je  ne  crois  pas  cependant,  messieurs,  qu'il  n'y  ail 
absolument  rien  à  faire.  De  ce  que  la  trichinose  ne  nous  a 
pas  envahis,  de  ce  que,  suivant  toute  probabilité,  elle  ne  noos 
menacemêmepascomme  affection  épidémique,  il  n'en  résolte 
pas  qu'on  ne  doive  point  la  surveiller.  Une  partie  des  opinions 
que  j'ai  eu  l'honneur  de  proposer  à  votre  approbation,  bien 
qu*eîles  me  paraissent  découler  d'une  manière  rigoureuse  de 
l'observation,  ont  cependant  besoin  d'un  contrôle.  M.  Reynal 
et  moi  nous  avons  cru  le  trouver  dans  l'établissement  sur 
plusieurs  points  du  territoire,  dans  des  villes  pourvues  d'abat- 
toirs et  en  particulier  près  de  la  frontière  allemande,  d'un 
service  d'inspection  par  le  microscope  de  tous  les  porcs 
abattus. 

On  pourrait  par  ce  moyen,  après  un  temps  assez  court, 
obtenir  des  résultats  certains,  et  baser  sur  des  chiffres  exacts, 
soit  l'inutilité  de  l'inspection  obligatoire,  soit  au  contraire 
l'opportunité  de  son  institution. 

lÛsuMÉ.  —  Permettez-moi,  messieurs,  de  résumer  rapide- 
ment les  faits  que  je  viens  d'exposer  et  de  vous  en  présenter 
les  conclusions  pratiques.  Ainsi  que  je  l'ai  indiqué  précédem- 
ment, ces  dernières,  déjà  formulées  en  partie  dans  le  rapport 
adressé  à  M.  le  ministre  de  l'agriculture,  du  commerce  et  des 
travaux  publics,  l'ont  été,  de  concert  avec  M.  Reynal,  et  le 
Moniteur  en  a  donné  la  substance. 
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Bien  que  connae  seulement  dans  ses  symptômes  et  sa  gra- 
vité depuis  18Ô0,  la  trichinose  est  une  maladie  ancienne  et 
dont  on  peut  démontrer  l'existence  épidémique  en  Allemagne 
à  une  époque  plus  éloignée. 

Elle  était  confondue  alors  avec  des  affections  variées,  et 
considérée  en  particulier  comme  une  fièvre  typhoïde  d'une 
Forme  exceptionnelle. 

Depuis  les  travaux  importants  et  nombreux  auxquels  elle 
a  donné  lieu,  elle  ne  peut  que  bien  rarement  être  méconnue 
lorsqn^on  l'a  suivie  avec  attention  dans  fouies  les  phases  de 
son  développement. 

Des  troubles  des  fonctions  digestives  suivis  d'un  oedème  de 
la  face,  puis  de  douleurs  violentes  du  système  musculaire  et 
d'une  dyspnée  qui  peut  aller  jusqu'à  l'asphyxie  par  impos- 
sibilité des  mouvements  respiratoires,  constituent  un  en- 
semble de  symptômes  qui  ne  se  rencontrent  dans  aucune  autre 
affection. 

Ces  accidents  correspondent  aux  époques  successives  delà 
naissance  dans  l'intestin  et  de  l'immigration  dans  les  muscles 
de  trichines  en  quantités  souvent  énormes,  et,  toutes  choses 
égales  d'ailleurs,  ils  sont  en  proportion  avec  le  nombre  des 
parasites  introduits  dans  l'organisme. 

La  présence  de  ceux-ci  peut  être  dcmontréependant  la  vie 
par  l'examen  d'un  fragment  de  muscle  enlevé  à  l'individu 
qui  les  porte  au  moyen  d'instruments  particuliers  et  par  une 
petite  opération  peu  douloureuse  et  sans  gravité. 

Dans  les  cas  douteux,  le  diagnostic  peut  donc  être  assuré 
par  une  recherche  directe  et  décisive  à  une  certaine  période 
de  la  maladie. 

En  général,  un  seul  porc  infecte  un  nombre  plus  ou  moins 
coosidérable  de  personnes.  De  là  des  épidémies  pins  oumoiivs 
étendues  et  d'une  gravité  très-différente  en  raison  de  l'infec- 
tion  plus  on  moins  profonde  du  porc,  de  la  quantité  variable 
de  viande  ingérée  et  du  mode  de  préparation  employé. 

Les  animaux,  ou  du  moins  un  certain  nombre  d'entre  eux, 
peuvent,  comme  l'homme,  contracter  la  trichinose,  les  car- 
nivores et  les  omnivores  spontanément,  les  herbivores  arti- 
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iiciellement  et  seulement  par  rialervenlion  de  rhomme. 

C*est  en  mangeant  la  viande  de  porc  crue  ou  plus  raremeot 
incomplètement  cuite  et  chargée  de  trichines,  que  Thomme 
conlracte  Taffection  parasitaire. 

Le  porc  de  son  côté  sMnfecte  de  plusieurs  façons  différentes. 

Il  mange  vivants  ou  morts,  et  abandonnés  dans  les  champs 
ou  sur  les  fumiers,  les  animaux  qui  se  trouvent  naturellement 
trichines,  et  les  rats  plus  particulièrement.  11  ingère  les 
excréments  de  Thomme  ou  des  porcs  qui  se  sont  récemment 
nourris  de  chair  trichinée  et  qui  rendent  avec  leurs  matières 
fécales  des  trichines  femelles  fécondées. 

On  ne  peut  admettre  comme  origines  de  sa  trichiaisation 
les  taupes,  les  vers  de  terre,  les  larves  des  mouches  carnas- 
sières, les  vers  des  betteraves. 

Il  est  rare  qu'il  se  développe,  chez  le  porc  qui  s*infecte 
spontanément,  des  accidents  qui  permettent  de  soupçonner 
TalTection  dont  il  est  atteint. 

Son  aspect  intérieur  est  celui  de  la  santé  la  plus  parfaite; 
celui  de  la  viande  dépecée  est  des  plus  satisfaisants. 

L*examcn  microscopique  permet  seul  de  constater  U 
présence  des  parasites  che2  le  porc.  Chezlbomme,  les  kystes 
peuvent  être  aperçus  k  Tœil  nu,  sous  la  forme  de  taches 
blanches,  lorsqu'ils  sont  fortement  incrustés  de  sels  calcaires. 

L'examen  microscopique  donne,  lorsqu'il  est  fait  avec  soin, 
les  résultats  les  plus  concluants. 

Aussi,  dans  les  pays  atteints  de  trichinose,  est-il  pratiqué 
d'une  manière  plus  ou  moins  générale  comme  moyen  pré- 
servatif, soit  par  l'action  des  particuliers,  soit  dans  quelques 
États  ou  provinces,  parcelle  des  gouvernements. 

L'examen  facultatif,  utile  dans  une  certaine  mesure»  ne 
peut  donner  de  sécurité  réelle,  en  raison  de  son  irrégularité 
et*  du  manque  de  contrôle. 

L'inspection  obligatoire  est  seule  sérieuse. 

On  fait  k  son  établissement  deux  objections  :  l""  la  diffi- 
culté de  son  installation  ;  2®  l'incertitude  même  de  l'examen 
microscopique  pour  les  porcs  faiblement  trichines. 

Quoique  ces  objections  aient  une  valeur  réelle,  les  avaa- 
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tages  de  rexamen  obligatoire  sont  tels,  qu*il  n'y  a  pas  à  hé- 
siter k  rétablir  dans  les  pays  contaminés  de  trichinose. 

Jusqu^à  présent,  la  France  paraît  en  être  préservée;  on 
n'y  rencontre  ni  la  trichinose  aiguë,  ni  la  trichinose  enkystée 
et  guérie,  ni  les  commémoratifs  d*épidémies  anciennes 
comme  en  Allemagne. 

Les  rats  des  abattoirs  et  des  clos  d*équarrissage  ne  parais- 
sent pas  y  être  inrectés,  dn  moins  d'une  manière  habituelle. 

La  raison  de  ces  difTérences  se  trouve  dans  les  coutumes 
opposées  des  populations  allemandes  et  françaises;  ces  der- 
nières par  une  meilleure  préparation  des  viandes  et  par 
une  caisson  poussée  beaucoup  plus  loin,  mettant  obstacle  au 
développement  et  surtout  à  la  propagation  de  la  trichinose. 

La  température  que  doit  atteindre  la  cuisson,  pour  donner 
la  certitude  complète  de  la  mort  des  trichines,  est  celle 
de  75»  C. 

Une  salaison  abondante  et  assez  prolongée  pour  avoir  pé- 
Bétré  tonte  la  viande,  donne  le  même  résultat  aussi  bien 
qu'une  fumigation  chaude  qui  a  duré  vingt-quatre  heures; 
ane  fumigation  froide  de  plusieurs  jours  ne  tue  pas  les  tri- 
chines. 

CoNCiusiONS.  —  J'ai  Thonneur  de  vous  proposer  en  termi- 
nant, messieurs,  de  remercier  S.  Exe.  le  Ministre  du  com- 
merce, de  l'agriculture  et  des  travaux  publics  pour  la  commu- 
nication  qu  il  a  bien  voulu  faire  à  l'Académie,  de  l'instruction 
publiée  par  le  gouvernement  saxon  et  du  rapport  fait  au  Co- 
mité consultatif  d*hygiène  publique,  de  déposer  dans  les  ar- 
chives le  travail  de  M.  Rabot  et  les  lettres  de  M.  le  docteur 
Merland  de  Chaillé  et  de  H.  le  professeur  Tigri,  en  remer- 
ciant leurs  auteurs,  et  d'adopter  les  conclusions  suivantes  : 

1*  Les  appréhensions  qui  se  sont  développées  à  l'occasion 
des  épidémies  de  trichinose  signalées  en  Allemagne  n'ont  été 
jiisti6ées  jusqu'à  ce  jour  par  aucun  fait  observé  en  France. 
'  2*  La  cuisson  de  la  viande  de  porc,  portée  habituellement 
beaucoup  plus  loin  dans  notre  pays,  explique  et  maintient 
cette  immunité,  et  il  y  a  plus  que  jamais  lieu  d'insister  sur  le 
conseil  de  persister  dans  cette  salutaire  coutume. 
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S""  En  l'absence  de  toute  épidémie  et  même  d'observations 
isolées  de  trichinose,  il  n'y  a  pas  lieu  d'organiser  un  système 
spécial  de  mesures  d'hygiène  publique  et  en  particulier  d'ins- 
tituer une  inspection  générale  et  obligatoire  des  viandes  de 
porc  par  le  microscope. 

Toutefois  il  ne  serait  pas  sans  utilité  d'établir  dans  un  bot 
d'étude  et  d'examen  un  service  d'inspection  dans  quelques 
villes  pourvues  d'abattoirs  pour  constater  d'une  manière  for- 
melle par  des  relevés  statistiques  l'existence,  l'absence  ou  la 
proportion  de  la  trichinose  dans  la  race  porcine. 

(i*  Certaines  conditions  d'élevage  et  de  soins  spéciaux  pou- 
vant exercer  sur  le  développement  de  la  trichinose  chea  les 
porcs  une  grande  inOuence,  il  y  aurait  lieu  de  répandre  par 
des  circulaires  dans  les  populations  agricoles  la  connaissance 
des  précautions  k  prendre  pour  tes  en  garantir. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures  un  quart. 
OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

M.  le  docteur  Qot  bey,  membre  aMocié,  offre  en  hommage  à  l'Aeadé- 
mie  plusieurs  ouvrages  et  brochures  sur  Tintroduction  de  la  vaceiiie  ca 
Egypte^  sur  les  effets  que  la  peste  produit  ches  les  individus  qui  eo  sent 
atteints,  sur  l'ophtlialmie  et  la  cataracte  observés  en  Egypte,  etc. 

Notes  et  réûexions  médico-chirurgicales  sur  les  phlegmasies  de  la  ma- 
trice, par  M.  le  docteur  Alexander  Boggs  (thèse  pour  le  doctorat  en  méde- 
cine). 

Memoria  sobre  un  programa  de  patologia  gênerai,  par  M.  le  docteur 
Juan  Bauttsta  UUersperges. 

Notiaie  e  memorie  suUa  cirtera  orientale  e  suir  vso  del  ealemeinoo  nella 
cura  di  essa,  per  Giovavii  Contini. 

Di  alcune  praticbe  raccommandate  corne  otili  nei  luofhi  ioliMUli  dalk 
colera,  nota  del  cav.  prof.  Gaetauo  Terzi. 

Les  eaux  de  Luxeuil  (bibliographie),  par  M.  le  docteur  ▲•  lUrtia- 
Lauser. 

Recherches  historiques,  théoriques  et  pratiques  sur  la  culture  do  la  • 
vigne  et  la  confection  des  vins  de  Champagne,  par  M.  J.  L.  Plonqoet. 

Montpellier  médical.  Mai. 

Journal  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques.  Mai. 


SÉANCX  DU   22  MAI  1866. 


PRis^^ioemcK  nis  m.  bovchabdat. 


Le  procès- verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  deTagricultare,  do  commerce  etdes  travaux 
publics  transmet  h  l'Académie  : 

L  Une  caisse  d'échantillons  d'eau  minérale  provenant 
d'une  source  située  dans  la  commune  de  Jaujac  (Ardèche)* 
pour  laquelle  on  sollicite  Tautorisation  d'exploiter.  (Commis^ 
sien  des  eaux  minérales.  ) 

IL  Là&  rapports  de  MM.  les  docteurs  de  Lagardb,  Màrbotin, 
de  PuTSATK  et  Pbrklli  sur  le  service  médical  des  eaux  de 
Bagnères-de-Bigorre  (Hautes-Pyrénées)  •  de  Saint- Amand 
(Nord),  d'Enghien  (Seine-et-Oise)  et  de  Pietrapola  (Corse), 
pendant  Tannée  1866.  {Même  commission.) 

IIL  Les  comptes  rendus  des  maladies  épidémiques  qui  ont 
sévi  dans  les  départements  de  la  Meuse  et  du  Morbihan  pen- 
dant l'année  1865.  {Même  commission,) 

IV.  Les  recettes  et  échantillons  de  diversremèdes  proposés 
pour  guérir  les  maux  de  dents,  la  blennorrhagie,  le  choléra^ 
les  maladies  de  la  peau  et  diverses  autres  affections.  (Corn- 
fiitmofi  des  remèdes  secrets  et  nouveaux,  ) 

Y.  Les  tableaux  des  vaccinations  pratiquées  en  1865,  dans 
les  départements  de  TAIIier,  de  la  Corrèze,  des  Hautes- 
Pyrénées  et  de Tarn-et-Garonne.  {Commission  de  vaccine.) 


lU^A  Ci>UHEsrOiNDANCE  MANUSCRITE. 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  M.  ledoclenr  Giraldès  écrit  à  rAcadcmie  qu'il  se  porte 
candidat  à  la  place  vacante  dans  la  section  de  médecine  opé- 
ratoire. {Renvoi  à  la  section.) 

II.  M.  le  docteur  Clôt  bey,  naenibre  associé,  prie  l'Aca- 
démie de  vouloir  bien  accepter  en  hommage  pour  sa  biblio- 
thèque une  série  d'ouvrages  sur  la  médecine,  qu'il  a  fait 
traduire  autrefois  en  langue  arabe  par  les  élèves  de  TÉcole 
de  médecine  du  Caire. 

III.  M.  le  docteur  Amand,  de  Doullens  (Somme),  commu- 
nique à  l'Académie  un  nouveau  mode  de  trailemenl  du  cho- 
léra dont  il  a,  dit-il,  obtenu  des  résultats  remarquables. 
{Commission  du  choléra.) 

IV.  M.  le  docteur  Eug.  Mullbr  prie  l'Académie  de  vouloir 
bien  accepter  un  pli  cachelé  en  dépôt  dans  ses  archiva. 
{Accepté,) 

V.  M.  Bayard  adresse  k  T Académie  le  spécimen  d'une 
pétition  (lu'il  a  adressée  à  la  chambre  des  Communes  en 
Anglelerre,  pour  la  formation  d'une  Société  contre  la  vaccine. 
[Commission  de  vaccine.) 

VI.  M.  Chaurièbe  présente  une  note  sur  rophtbalmoscope 
de  M.  le  docteur  Galezowski,  modifié  par  M.  Laugier,  ainsi 
que  l'instrument  cl  la  description  qui  en  a  été  faite  par  ce 

chirurgien. 

c  L'ophlhalmQscope  de  M.  Galezowski  offre  un  avantage 
qu'on  ne  peut  contester  :  c'est  d'être  portatif,  de  ne  pas  exiger 
de  chambre  noire  et  de  pouvoir  être  appliqué  au  lit  du 
malade  en  plein  jour,  mais  il  avait  néanmoins  une  imper- 
fection qu'il  partageait  d'ailleurs  avec  les  autres  opblbalroos- 
copes  usités;  il  fallait  combiner  son  action  avec  celle  d'une 
lampe  placée  sur  la  table  ou  le  lit  du  malade,  et  dont  la 
lumière  devait  tomber  sur  le  miroir  réflecteur  mobile,  destiné 
à  la  projeter  dans  !c  tube  de  l'instrument;  il  en  résultait  des 


làtonneroents  dans  la  pratique»  capables  de  détourner  les 
praticiens  de  son  emploi. 

•Avant  d'arriver  dans  la  direction  de  Taxe  de  Tophlbalmos- 
cope,  la  lumière  destinée  à  éclairer  l'œil  objet  de  Fexamen 
était  projetée  en  divers  sens;  il  en  résultait  une  perte  de 
temps  regrettable. 

»  H.  le  professeur  Laugier  a  eu  Tidée  de  Taire  adapter  au 
corps  de  lophthalmoscope  une  espèce  de  bougeoir,  de  telle 
sorte  que  la  flamme  de  la  bougie  reste  constamment  dans  le 
même  rapport  avec  le  miroir  réflecteur,  toujours  incliné  sous 
le  même  angle  vers  la  lutnière  et  le  corps  du  tube. 

•La  bougie  allumée  et  le  tubederophthalmoscope  placé  sur 
Tosil  qui  Tembrasse,  la  lumière  tombe  inrailliblement  sur  le 
miroir  et  est  renvoyée  k  Tœil  que  l'on  veut  explorer  et  auquel 
on  a  donné  une  direction  convenable.  Cette  modification  d'un 
bougeoir  fixe,  adapté  à  l'instrument  dans  les  conditions  indi- 
quées plus  haut,  aura  certainement  pour  résultat  de  rendre 
l'emploi  de  l'ophlhalmoscope  de  M.  Galezowski  plus  facile  et 
plus  répandu.  » 

c         Ba         3.  A 


A*  Bourrelet  embrassant  Vorbite. 
B.  Boule  luisante,  destinée  à  diriger  l'œil  malade. 
D.  Bougeoir  tournant  alternativement  à  droite  et  à  gauclie  au  moyen 
de  la  genouillère  C 

£.  Réflecteur  perforé  à  son  centre. 
L.  Lentille  biconvexe. 

—  M.  Briqubt  continue  la  lecture  du  rapport  sur  le  choléra. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 


7&6  OaYKAaSS  OFFIETS  k  L'kCàHÊim. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Trtité  de  ptoBiimétrisme  et  d'oigmographimie,  par  M.  le  proteiear 
A«  Piorry. 

Essai  de  pathologie  et  cliniques  médicales,  par  M.  le  docteur  H.  Guidier. 

Des  poisons  yénéneux,  par  M.  Auguste  Duméril,  professeur  au  Mménn 
d'histoire  naturelle. 

Les  plages  de  la  Provence  au  point  de  vue  médical»  par  M.  le  doeteor 
B.  Barbier. 

Les  plages  des  Alpes-Marithnes  au  point  de  vue  médical,  par  le  mèow 
auteur. 

Essai  sur  le  rhumatisme  noueux  et  son  traitement  par  les  eaux  aleaiiBo> 
ferrugineuses  et  arsenicales  de  Lamalou*r Ancien,  par  M.  le  docteur  Pfiut. 

Compte  moral  de  l'administration  de  l'Assistance  publi<|tte  pour  l'asar- 
oice  1864. 

Amtlicher  Bericht  ûber  die  neun  unddreissigste  Versammlungdeutscbtr 
Naturforscber  und  Aerzte  in  Giessen  im  september  1864.  Herausgegebea 
von  den  geschâflsfuhrern  Wemer  und  Leuckart. 

Bulletin  général  de  thérapeutique^  15  mai. 

Moniteur  d'hygiène  et  de  salubrité  publique,  domestique,  agricole  et 
industrielle,  par  M.  A.  Chevalier  fils.  Mai. 

Rapport  sur  les  travaux  du  Conseil  central  d'hygiène  publique  et  de 
salubrité  de  la  ville  de  Nantes  et  du  département  de  la  Loire-Iuiérieore 
pendant  l'année  iSGil. 

Bulletin  des  séances  de  la  Société  impériale  et  centrale  d'agriculture 
de  France,  3'  série,  t.  I,  n.  5. 

Société  de  prévoyance  des  pharmaciens  de  la  Seine,  assemblée  générale 
annuelle  du  11  avril  1866,  sous  la  présidence  de  M.  Genevoix. 

Bulletin  de  l'Académie  impériale  de  médecine»  t.  XXU,  n.  15. 

Revue  médicale  française  et  étrangère,  15  mai. 

Bulletin  de  la  Société  des  sciences  médicales  du  grand  duché  de  Luxem- 
bourg, 1865. 

Revue  de  thérapeutique  médico-chirurgicale,  n.  iO« 

Journal  de  pharmacie  et  de  chimie.  Mai. 

Annales  de  la  Société  de  médecine  de  Saint-Êtienne  et  de  U  Loire i 
comptes  rendus  de  ses  travaux,  année  1865. 

Bulletin  de  la  Société  de  médecine  pratique,  année  1865^ 

Archives  de  médecine  navale,  n.  5. 

Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  14. 


SÈANCI  DO  29  MAI  1866. 


PRÉSIDEIiCJB  DIS  M.  B0UCHABDAT. 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE, 

H.  le  ministre  de  rinstruction  publique  adresse  k  TAca- 
démie,  selon  le  désir  exprimé  par  Fauteur,  M.  le  docteur 
Frémaox,  un  travail  manuscrit,  une  brochure  et  un  ouvrage 
en  deux  volumes  sur  les  causes  du  choléra  et  autres  épidé- 
mies. (Commission  des  épidémies.) 

M.  le  ministre  de  l'agriculture,  du  commerce  et  des  travaux 
publics  transmet  à  TAcadémie  : 

I.  La  recette  et  réchantillon  d'un  remède  contre  les  verg 
et  les  trichinoses.  {Commission  des  remèdes  secrets  et  nou* 
veaux,) 

II.  Les  tableaux  des  vaccinations  pratiquées  dans  les  dé- 
partements de  Seine-et-Oise,  de  la  Lozère,  du  Cher,  de 
l'Hérânit,  de  la  Nièvre,  de  la  Haute-Marne  et  de  la  CAte-^dOr. 
(Commimon  de  vaccine,) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  Madame  veuve  Malgaigne  écrit  à  TAcadémic  pour  la 
prier  de  vouloir  bien  accepter  le  buste  en  bronze  de  Teu  M.  le 
professeur  Malgaigne  membre  de  la  Compagnie. 

Ce  buste  a  été  accepté  avec  reconnaissance  et  placé  parmi 
ceux  que  possède  FAcadémie. 

II.  M.  F.  WôHLKa,  professeur  à  l'Université  de  Gœttingue, 
adresse  ses  remerclmenl»  à  l'Académie  pour  Thonneur 
qu'elle  Ini  a  fait  en  le  nommant  à  la  place  d'associé  étranger. 
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III.  Observation  d'bydrophobie  rabique.  Emploi  infruc- 
tueux de  Tacide  phéniqae,  par  M.  Raimbaut.  [Commission  de 
ta  rage,  H.  Bouley,  rapporteur.) 

IV.  M.  Damet  invite  la  commission  de  vaccine  à  venir 
examiner  les  sujets  qu'il  a  vac<;ioés.  {Renvoi  à  la  commission,) 

V.  Rapport  sur  les  vaccinations  pratiquées  dans  la  CAle- 
d'Or  en  1865,  par  M.  le  docteur  GBOOiGNSAU.  {Commission  de 
vaccine.) 

VL  Note  sur  la  période  de  réaction  consécutive  à  l'accès 
de  choléra  épidémique,  par  M.  le  docteur  Wobms.  {Commii- 
sion  du  choléra,) 

VU.  M.  le  docteur  Salbs-Girons,  en  présentant  la  des- 
cription d'une  salle  de  respiration  modèle,  adresse  la  lettre 
qui  soit  : 

<K  Monsieur  le  président,  les  salles  de  respiration  à  Teas 
minérale  pulvérisée  dans  les  établissements  thermaux  de 
France  reçoivent  tous  les  ans  de  huit  à  dix  mille  malades 
qui  y  sont  envoyés  pour  suivre  la  cure  de  Tune  ou  de  Faotre 
des  lésions  propres  à  Torgane  respiratoire. 

»  Ce  chiffre  de  clients  vaut  la  peine  que  Ton  s'occupe  de  ces 
salies  de  respiration.  Or,  ce  que  nous  en  savons,  c'est  quesar 
20  ou  25  qu'il  en  existe  dans  les  stations  thermales  deFranoe, 
la  plupart  sont  installées  encore  avec  les  appareils  qui  firent 
mettre  en  question  le  point  principal  de  la  médication  ;  je 
veux  dire  la  pénétration  réelle  de  la  poussière  liquide  dans  les 
bronches;  et,  en  effet,  il  y  avait  lieu  d'en  douter  avec  me 
pulvérisation  aussi  grossièrement  faite. 

»  Dans  la  séance  duTifévrier  1865,  M.  le  profiesseor  Gavar- 
ret  voulut  bien  présenter  de  notre  part,  à  TÂcadémie  de  mé- 
decine, un  petit  pulvérisateur  perfectionné  avec  lequel  il  fut 
démontré  que  j'étais  parvenu  à  produire  une  poussière  qui 
pénétrait  dans  les  voies  bronchiques. 

0  Ce  résultat  obtenu,  je  me  hâtai  de  faire  profiter  les  salles 
de  respiration  thermale  de  ce  perfectionnement,  en  y  adap- 
tant le  petit  pulvérisateur  nouveau  à  la  place  des  andens^ 
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qui  ne  répondaient  plus  aux  exigences  de  celle  médication; 
et  je  fis  installer  dans  celle  de  Pierrefonds-les-Bains,  qui 
admet  vingt  malades  en  séance  commune,  un  appareil  de  pul- 
vérisation sous  ce  nouveau  modèle,  aOn  que  les  médecins  que 
ces  perfectionnements  intéressent  y  puissent  faire  la  diiïé^ 
rence  avec  les  anciennes  installations  de  ce  genre.  » 

VIII.  M.  RicoED  présente,  au  nomdeU.  Préterre,  denlisle, 
une  brochure  sur  remploi  du  protoxyde  d'azote  comme  agent 
anestbésique,  avec  l'instrumenldesiiné  aux  inhalations. 

Désireux  de  nous  assurer  par  nous-méme  de  la  valeur  d'une 
découverte  que  nous  croyons  destinée  à  un  grand  avenir,  dit 
H.  Préterre,  nous  avons  fait  construire  l'appareil  décrit  plus 
bas,  et  nous  avons  entrepris  un  grand  nombre  d'expériences. 
Le  succès  a  justifié  notre  attente  :  nous  avons  constamment 
obtenu  avec  la  plus  grande  rapidilé  une  anesthésie  complète 
et  de  courte  durée.  Tout  récemment  nous  avons  extrait  six 
dents  ou  racines  à  une  jeune  dame  extrêaiement  nerveuse. 
Uopéralion  a  été  à  ce  point  exempte  de  douleur,  qu'à  son 
réveil  la  patiente  nous  priait  de  commencer  bien  vite.  Comme 
toutes  les  observalions  que  nous  pourrions  rapporler  se  res- 
semblent, nous  allons  nous  borner  à  décrire  ce  qui  se  passe 
quand  on  soumet  un  individu  aux  inhalations  du  protoxyde 
d'azote  dans  le  but  de  lui  pratiquer  une  opération. 

Après  une  à  deux  minutes  d'aspiration  environ,  Tanes- 
thésie  est  produile.Elle  dure  en  général  de  30  à  50  secondes, 
temps  parfaitement  suffisant  pour  pratiquer  une  petite  opé- 
ration (ongle  incarné,  dents,  abcès,  etc.).  En  prolongeant  les 
inspirations  du  gaz,  nous  avons  obtenu  une  fois  trois  minutes 
d'anesthésie  ;  mais  nous  n'avons  pas  essayé  d'aller  plus  loin. 
Ce  qui  caractérise  l'anesthésie  déterminée  par  le  protoxyde 
d'azote,  c'est  la  rapidilé  avec  laquelle  elle  se  produit  et  le 
pen  de  temps  qu'elle  dure.  Nous  avons  tout  récemment  en- 
dormi un  jeune  homme,  nous  lui  avons  extrait  trois  molaires 
et  il  s'est  réveillé;  le  tout  a  duré  130  secondes. 

La  dose  de  gaz  qui  nous  est  habituellement  nécessaire  pour 
produire  l'anesthésie  s'élève  de  25  à  30  litres. 
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Nous  ne  voulons  entrer  ici  dans  aucune  considération  sar 
le  mode  d'action  du  protoxyde  d*azote  ;  nous  dirons  seule- 
ment qu'il  nous  semble  que  l'anesthàsie  qu'il  produit  est 
obtenue  beaucoup  trop  vite  pour  qu'on  puisse  admettre  qu'il 
agisse  en  asphyxiant  comme  le  chloroforme.  Il  nous  paraît 
probable  qu'il  possède,  sur  le  système  nerveux,  une  action 
spéciale  comparable  à  celle  de  la  morphine  et  des  antres 
narcotiques.  Nous  sommes  convaincu  que  le  protoxyde  d'azole 
est  on  agent  utile  qui  sera  bien  vite  adopté  en  France  pour 
les  petites  opérations  chirurgicales.  On  hésite  souvent,  et  avec 
raison,  à  soumettre  un  malade  à  l'action  de  l'éther  ou  du 
chloroforme  pour  une  petite  opération  telle  quecelle  de  Tongle 
incamé;  l'extraction  d'une  dent,  l'ouverture  d'un  abcès,  etc.. 
car  on  sait  que  l'anesthésie  produite  par  ces  substances  a 
souvent  été  suivie  de  mort.  Le  protoxyde  d'azote  ne  présente 
au  contraire,  quand  on  l'emploie  parfaitement  pur.  aucno 
danger.  A  l'époque  où  l'on  a  commencé  k  Tétudier,  c'est-à-dire 
il  y  a  plus  de  soixante  ans,  des  milliers  d'individus  Tont 
respiré  sans  inconvénient.  Il  ne  s'est  prodoit  des  accidents 
que  lorsqu'on  respirait  du  gaz  impur.  Nous  avons  respiré 
plusieurs  centaines  de  fois  le  protoxyde  d'azote  sans  en  être 
nullement  incommodé;  il  en  a  été  de  même  chez  toutes  les 
personnes  auxquelles  nous  Pavons  administré.  Une  seule  fois 
nous  avons  vu,  après  une  opération,  un  individu,  en  proie  à 
une  hallucination  passagère,  vouloir  s'échapper  de  nos  mains. 
Mais  cet  eiïet,  qui  se  produit  du  reste  très-fréquemment 
quand  on  prend  certaines  substances  narcotiques  telles  que 
le  stramoniom  ou  le  haschich,  s'est  promptement  dissipé. 

Le  protoxyde  d'azote  nous  paraît  donc  on  agent  anesihé- 
sique  extrêmement  précieux.  Sans  doute  on  ne  le  substituera 
pas  complètement  à  l'éther  et  au  chloroforme;  mais  toutes  les 
fois  qu'il  s'agira  de  pratiquer  des  opérations  de  peu  de  dorée, 
on  lui  donnera  la  préférence  sur  ces  deux  corps. 

Voici  la  description  de  l'appareil  : 

Pour  obtenir  dans  un  état  de  pureté  absolue  de  grandes 
quantités  de  gaz,  nous  avons  fait  construire  et  installer  dans 
notre  laboratoire  un  appareil  dont  voici  ci-après  la  figure. 
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A  droite  dn  dessin  se  trouve  un  ballon  dans  lequel  ou  place 
dn  nitrate  d'ammoniaque  parfaitement  pur;  ce  ballon  est 
cbaoiïé  au  moyen  d'une  lampe  k  alcool.  Le  gaz  qui  se  dégage 
traverse  trois  Qacoos  laveurs:  le  premier  contenant  de  l'eau 
acidifiée  avec  de  l'acide  sulforique;  le  second  une  solution 
de  potasse,  et  le  troisième  de  l'eau  distillée.  Il  faut  avoir  soin, 
qnand  on  opère  sur  des  quantités  un  peu  considérables,  de 
choisir  des  flacons  laveurs  d'une  capacité  de  A  à  5  litres, 
i6n  d'éviter  l'échaufTement  trop  rapide  du  liquide  qu'ils  con- 
tiennent. 


Ainsi  purifié,  le  gaz  arrive  dans  un  gazomètre  k  cloche  de 
fer-blanc  d'environ  300  litres  de  capacité.  Nous  avons  préféré 
le  gazomètre  à  cloche  à  celui  de  Mîtscherlicb,  généralement 
en  usage  dans  les  laboratoires,  parce  que  toutes  les  fois  qu'on 
a  vidé  le  gaz  que  contient  ce  dernier,  il  faut  le  remplir  d'eau, 
manœuvre  très-fatiganle  quand  on  opère  sur  des  volumes 
de  2  à  300  litres.  Avec  le  gazomètre  à  cloche,  la  même  quan- 
tité d'eau  sert  indéfiniment.  De  plus,  le  protoxyde  d'azote 
étant  Boluble  dans  l'eau,  on  en  perdrait  de  grandes  quan- 
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tîiés  à  chaque  opération  si  Ton  ne  se  servait  pas  d'un  liquide 

qaiea  soit  saturé. 

L'appareil  que  nous  venons  de  décrire  est  installé  dans  on 
coin  du  laboratoire.  Au  moyen  de  tubes  de  plomb  oq  de 
caoutchouc  on  fait  arriver  le  gaz  dans  la  chambre  où  l'on 
veut  opérer.  Le  tube  destiné  à  fournir  le  gaz  à  l'individu  qoi 
doit  être  soumis  à  son  influence  pend  près  de  loi  comme  un 
cordon  de  sonnette.  Quand  on  veut  le  lui  Taire  respirer,  on 
n'a  qu*à  appliquer  contre  sa  bouche  rembouchûre  d'argent 
qui  termine  le  tube,  en  ayant  soin  de  lui  fermer  les  narines. 
L'embouchure  dont  nous  faisons  usage,  et  qui  est  de  noia' 
invention^  est  construite  de  façon  que  le  gaz  expiré  est  rejeté 
en  dehors  au  lieu  d'être  renvoyé  daus  l'appareil  qui  le  four- 
nit. Elle  est  munie,  pour  cet  objet,  de  deux  soupapes  dont  on 
comprend  facilement  le  mécanisme  à  la  simple  inspection  de 
la  figure. 

L'appareil  dont  nous  venons  de  faire  la  description  est  un 
appareil  de  cabinet;  lorsqu'on  veut  transporter  du  gaz  quelque 
part,  on  en  remplit  un  sac  de  caoutchouc  termine  par  un 
tube  auquel  est  adaptée  une  embouchure  semblable  à  celle 
décrite  plus  haut.  On  voit  un  de  ces  sacs  sur  notre  dessin. 
Les  remplir  est  chose  extrêmement  facile,  puisqu'il  D'y  ^ 
qu'à  les  adapter  au  robinet  de  sortie  du  gaz. 

Nous  tenons  à  la  disposition  des  praticiens  qui  voudraient 
expérimenter  les  propriétés  du  protoxyde  d'azote  des  sacs 
remplis  de  ce  gaz. 

L'auteur  passant  successivement  en  revue  les  différents 
procédés  d^anesthésie  en  usage  jusqu'ici  pour  abolir  la  dou- 
leur, montre  que  tous  présentent  des  inconvénients  plus  ou 
moins  sérieux  :  ceux  employés  pour  produire  l'anesthésie 
générale  étant  dangereux  et  ceux  en  usage  pourobtenir  l'anes- 
thésie locale,  inefKcaces;  tandis  que  le  protoxyde  d'azate  ne 
présente  pas  les  mêmes  inconvénients;  et  il  pose  comme 
résumé  de  son  travail  les  conclusions  suivantes  : 

V  Le  protoxyde  d'azote  jouit  de  la  propriété  de  pro- 
duire très-rapidement  un  sommeil  anesthésique  de  courte 
durée; 
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2*  Lorsque  ce  gaz  est  employé  parfaitement  pur,  il  peut 
être  respiré  sans  danger  et  ne  produit  jamais  d'accident; 

3*  Pour  toutes  les  opérations  de  peu  de  durée,  avulsion 
des  dents,  extraction  des  ongles  incarnés,  ouverture  des 
abcès,  etc.,  on  doit  lui  donner  la  préférence  à  tous  tes  agents 
anesthésiques  connus. 

PRIX  ITARD  (1867). 

N""  5.  —  L'alcoolature  d'aconit  napeldansle  traitement  du 
choléra-morbus  épidémique,  par  H.  le  docteur  E.  Cramoisy 

ÉLECTIONS. 

L'ordre  du  jour  appelle  le  scrutiu  pour  la  nomination  d'un 
membre  du  conseil,  en  remplacement  de  M.  Michon,  décédé. 

Le  candidat  proposé  par  le  conseil  est  M.  Huguier. 

Le  dépouillement  du  scrutin  donne  la  presque  unanimité 
des  suffrages  à  M.  Huguier. 

En  conséquence,  M.  Huguier  fait  partie  du  conseil  pour 
Tannée  courante. 

LECTURES. 

H.  AoziAS-ToRBNNE  commuuique,  dans  une  lecture,  Tbis- 
toire  d'un  cbat  auquel  il  a  inoculé  la  matière  de  divers  acci- 
dents syphilitiques  et  qui  a  été  consécutivement  atteint  de 
plaques  muqueuses,  d'un  groupe  de  tubercules  syphilitiques, 
de  postules  disséminées  sur  différentes  parties  du  corps  et 
d'alopécie. 

Le  travail  de  H.  Auzias-Turenne  est  renvoyé  à  la  commis- 
sion de  la  vaccine  animale^  à  laquelle  seront  adjoints 
MM.  Ricord  et  Reynal. 

—  A  quatre  heures,  TAcadémie  se  forme  en  comité  secret. 
OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Recherebei  comparatives  sur  la  menstruation  en  France,  par  M.  le  doc- 
teur Gustave  Lagneau. 

T.  «XI.  ir  17.  48 
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Traité  du  froid  ;  de  md  action  ol  do  ton  omploi  intus  ot  oHn  oo  hy- 
fiène,  en  médecine  et  en  ctûrurgie,  par  M.  La  Cor  Mère. 

Leçons  sur  les  hémorrhoides,  par  M.  le  professeur  Gosaeiin. 

Nouvelles  recherches  sur  les  propriétés  phjsiologiquet  et  anasthéskiiici 
dn  protoxyde  d*azote,  par  M.  A.  Préterre. 

Choléra  —  Cop j  of  a  letter  to  the  éditer  of  the  Standard  from  Davirf 
Macloughlin. 

Médecine  gratuite  et  vaceine  ;  rapport  du  Comité  consultatif  sur  le  Mr- 
vice  pendant  Tannée  1865,  par  M.  le  docteur  Mordret. 

Annales  médico-psychologiques.  Mai. 

Bulletin  de  la  Société  de  médecine  d'Angers,  nouvelle  série»  2*  année, 
1865. 

La  Clinique  vétérinaire.  Avril  et  mai. 

Le  Mouvement  médical,  n.  20. 

La  France  médicale,  n.  Al  et  AS. 

Guette  médicale  de  Paris,  n.  21. 

Le  Monde  thermal,  n.  21 . 

El  Genio  quirurgico,  n.  530. 

Gazette  des  eaux,  n.  A26. 

Gazette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  cliirurgie,  n.  21. 

L'Abeille  médicale,  n.  22. 

Le  Courrier  médical,  n.  21. 

L'Union  médicale,  n.  61  à  63. 

Gazette  des  hôpitaux,  n.  60  à  02. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séancea  del'Acatléiiiiedeftscieaces. 

t.  Lin,  n.  21. 


'^^~^^^ — » —^^-^—^^.^^ÊÊ,   -      . ^-    ._: 1.  ^  L.     -,     -     -  '  '  I  fil     ' '^    — ~  -^  . 
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PRCSMIDENCIS    DK   M.  BOUCHARDJIT. 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séaDceesl  lu  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  l'agricultare,  du  commerce  etdes  travaux 
publics  transmet  à  l'Académie  : 

I.  Deux  lettres  de  H.  le  docteur  Paton,  médecin  inspecteur 
des  épidémies  de  rarrondissement  de  Vendôme,  sur  noe  épi- 
démie de  variole  qui  a  sévi  dans  plusieurs  communes  de  cet 
arrondissement.  {Commission  des  épidémies.) 

II.  Les  rapports  de  HM.  les  docteurs  Trbuillb,  de  Ladbès 
et  Chabrai«  sur  le  service  médical  des  eaux  minérales  d'Euzet 
(Gard},  de  Néris  (Allier)  et  du  Honêtier  de  Briauçon  (Hautes- 
Alpes),  pendant  Tannée  1864.  {Commission  des  eaux  mine- 
ras,) 

lil.  Tableau  des  vaccinations  pratiquées  en  1865.  dans  les 
départements  de  Tlsère,  de  Lot-et-Garonne  et  du  Haot-Rbîn. 
{Commiuian  de  vaccine.  ) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

L  M.  Pbissb  écrit  à  TAcadémie  qu*il  se  porte  candidat  à  la 
place  d'associé  libre.  {Benvoi  à  la  cwnniimon,) 

II.  Note  spr  la  constitution  chimique  et  physique  des  eaux 
de  Vichy,  par  M.  le  docteur  Auguste  Durand.  {Commission 
dei  eaux  minérales.) 
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III.  Nouvelle  noie  de  H.  le  docteur  Martuibnco  sur  la  non- 
contagion  du  choléra.  {Commitsion  du  choléra.) 

IV.  M.  le  docteur  Demonchaux  adresse  à  TAcadémie  trois 
rapports  sur  des  épidémies  de  choléra,  de  fièvre  typhoïde  et 
de  variole,  qui  ont  sévi  dans  Tarrondissement  de  Saint-Quen- 
tin pendant  Tannée  1865.  {Commission  des  épidémies.) 

V.  M.  le  docteur  £.  Barbier  offre  en  hommage  à  l'Acadé- 
mie deux  brochures  qu'il  vient  de  publier  sur  les  plages  de  la 
Provence  et  celles  des  Alpes-Maritimes,  au  point  de  vue  mé- 
dical. (Dép6t  à  la  bibliothèque.) 

VI.  H.  Larret  présente  à  TAcadémie,  de  la  part  de 
H.  le  docteur  E.  Meycr  :  la  première  partie  de  la  Clinique 
ophthalmoloyigue  de  A.  de  Graefe,  édition  française  publiée 
avec  le  concours  de  Tauteur,  par  Ed.  Meyer  :  Du  traitemetu 
de  la  cataracte  par  l'extraction  linéaire  modifiée. 

Le  procédé  opératoire  de  la  cataracte  exposé  dans  ce  travail 
réunit  les  avantages  d'une  plaie  linéaire  périphérique  et 
sous-coojonctivale  à  une  grande  facilité  d^élimination  de  la 
cataracte,  sans  introduire  un  instrument  dans  l'œil. 

Plus  de  deux  cents  opérations  exécutées  selon  le  nouveau 
procédé,  ont  prouvé  que  le  nombre  des  succès  définitifs  est  plus 
grand  que  par  Textraction  à  lambeau.  Le  procédé  est  appli- 
cable dans  les  conditions  où  Ton  craignait  autrefois  Textrac- 
tion,  par  exemple  pour  les  malades  inquiets,  asthmatiques. 
iocap»bles  de  garder  le  lit,  etc.  Le  procédé  est  également 
admissible  pour  toutes  les  formes  et  toutes  les  classes  des 
cataractes  survenant  à  Tépoque  moyenne  et  à  Tépoque  avancée 
de  la  vie.  La  guérison ,  enfin ,  est  plus  indépendante  des 
circonstances  accidentelles  et  de  Tétat  général  de  la  santé. 

Vil.  H.  PoGGiALB  dépose  sur  le  bureau  une  note  de  U.  le 
docteur  Durand  (de  Lunel),  médecin  en  chef  de  ThApital 
thermal  militaire  de  Vichy,  sur  la  constitution  chimique  et 
physique  des  eaux  de  Vichy. 

Voici  le  contenu  de  cette  note  :  Plusieurs  brochures  el 
quelques  journaux  de  médecine  ont  récemment  publié  ou 
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enregistré  quelques  erreurs  relatives  à  la  constitution  chimi- 
que et  aux  propriétés  physiques  des  eaux  de  Vichy.  Ils  ont, 
en  outre,  présenté  ces  eaux  comme  ayant  une  infériorité  thé- 
rapeutique marquée,  relativement  k  certaines  autres  eaux 
bicarbonatées  sodiqnes  de  France.  Il  n'y  a  pas  lieu  de  relever 
cette  dernière  assertion,  attendu  qu'on  ne  l'a  appuyée  sur 
aucune  comparaison  clinique.  Hais  il  importe,  pour  témoins, 
de  relever  les  erreurs  chimiques  et  physiques  à  l'aide  des- 
quelles on  a  voulu,  Taule  de  faits  cliniques,  justifier  cette  pré- 
tendue infériorité. 

En  premier  lieu,  il  a  été  dit  que  les  eaux  de  Vichy  ne  ren- 
fermaient pas  assez  de  fer  pour  prévenir  la  cachexie  alcaline  : 
or,  en  consultant  les  analyses  les  plus  récentes  des  eaux  du 
bassin  de  Vichy,  celles  de  M.  Bousquet,  il  est  facile  de 
s'apercevoir  que,  de  toutes  les  eaux  bicarbonatées  sodiques 
fortes  de  France,  ce  sont  celles  du  bassin  de  Vichy  qui,  dans 
leur  ensemble,  contiennent  le  plus  de  fer. 

II  s'y  présente,  il  est  vrai,  quelques  sources  qui  n'offrent 
que  k  milligrammes  de  bicarbonate  de  fer  par  litre,  et  qui 
dans  ces  conditions,  que  nous  dirons  heureuses,  peuvent 
s'approprier  au  traitement  de  maladies  qui  n'ont  pas  besoin 
d'une  médication  ferrugineuse  ou  auxquelles  cette  médication 
serait  défavorable  ;  ce  sont  les  eaux  de  la  Grande-Grille,  de 
THApital,  du  puits  Chomel,  et  de  l'une  des  sources  des  Géles- 
tins.  Hais  il  en  est  d'autres,  telles  que  celles  d'Haulerive,  de 
Hesdames,  du  puits  Lardy,  d'une  autre  source  des  Célestins 
et  de  Cusset,  qui  offrent  17,  26,  28,  tiU  et  53  milligrammes 
de  bicarbonate  de  fer,  et  qui  sont,  par  conséquent,  d'une 
valeur  irrécusable  au  point  de  vue  de  la  médication  tonique. 

Notons  que  le  maximum  ferrique  des  autres  eaux  bicarbo- 
natées sodiques  fortes  de  France  ((|ui  est  présenté  par  la  Hag- 
deleinc  de  Vais),  n'est  que  de  29  milligrammes  de  1)icarbonale 
de  fer. 

Vfchy  peut  donc  par  lui-même,  et  mieux  que  toute  autre 
station  analogue  connue,  prévenir  la  cachexie  alcaline,  et  il 
la  prévient  sûrement  quand  le  traitement  s'y  fait  avec  mé- 
thode et  n'est  pas  laissé  à  la  discrétion  des  malades.  Pour 
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notre  compte  particulier,  pendant  une  observation  de  trois 
ans,  nous  o  avons  pas  vu  se  manifester  un  seul  cas  de  cette 
cachexie,  et  cependant,  parmi  nos  malades,  2700  militaires 
ont  eu  à  subir  un  traitement  de  trente-cinq  à  trente-huit 
jours.  C^est  que  ce  traitement  s'est  complété,  ou  même  s'est 
fait  en  entier,  quand  il  a  fallu,  par  l'usage  des  eaux  ferrugi- 
neuses citées. 

Le  reproche  que  H.  le  professeur  Trousseau  a  adressé  il  j 
a  quelques  années  aux  eaux  de  Vichy,  à  l'égard  de  la  cachexie 
alcaline,  a  été  sans  doute  fondé.  Mais  il  a  eu  trait  à  des  faits 
observés  k  une  époque  qui  n'est  plus.  A  cette  époque,  les 
eaux  de  la  source  Mesdames  n*arrivaient  pas  encore  à  Tichy, 
la  source  ferrugineuse  des  Célcstins  n'était  pas  encore  décou- 
verte, le  puits  Lardy,  récemment  foré,  était  à  peine  connu, 
et  les  moyens  de  communication  entre  Vichy  et  Cosset  étaient 
très-restreints.  Or  il  n*en  est  plus  ainsi,  et  aujourd'hui  les 
sources  alcalines  ferrugineuses  aboudent  dans  Vichy  même. 

En  second  lieu,  ce  qui  a  été  dit  par  les  adversaires  de 
Vichy  à  l'égard  du  fer  a  été  dit  aussi  à  l'égard  de  Tarsenic;  car 
on  a  présenté  les  eaux  de  cette  station  comme  dépourvues  de 
ce  précieux  agent,  de  ce  restaurateur  des  actes  nutritifs.  Ce 
reproche  est-il  plus  fondé?  d'après  les  analyses  de  M.  Bouquet, 
les  eaux  en  (|uestion  oITrenl  de  1  à  2  milligrammes  d*acide  ar- 
sénique,  et  cette  quantité  parait  supérieure  à  celle  des  autres 
eaux  bicarbonatées  sodiques  de  France,  qui  toutes  sont  signa- 
lées comme  n'olTrant  que  des  indices  ou  des  traces  d*arsenic 

L'eau  de  la  source  Dominique  de  Vais,  que  l'on  a  opposée 
sous  ce  rapport  aux  eaux  de  Vichy,  en  contient  davantage, 
en  raccompagnant  de  sulfate  de  cuivre.  Mais  elle  n*est  pas 
bicarbonatée  sodique;  loin  de  là,  elle  est  acide,  acidifiée  {or 
l'acide  sulfurique  ;  elle  est  donc  contraire  au  traitement  de  la 
généralité  des  maladies  qui  réclament  l'emploi  des  eaux  alca- 
lines, et  par  ce  fait,  ne  peut  pas  généralement  venir  en  aide 
par  son  arsenic  à  Faction  des  autres  eaux  de  cette  station. 
*  En  troisième  lieu,  on  a  reproché  aux  diverses  eaux  de 
Vichy  d'être  trop  uniformes  dans  leur  richesse  en  bicarbonate 
de  soude.  Cela  est  vrai  :  mais  elles  sont  fortes,  et  par  ce  fait. 
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qoand  il  le  faot,  elles  peuvent  le  moins,  et  avec  de  faibles 
additions  d'elles-mêmes,  le  plus.  Leur  normale  est  du  reste 
très-satisfaisante,  comme  le  prouve  l'expérience,  et  n'a  rien 
à  envier  à  des  eaux  plus  fortes,  car,  ainsi  que  le  font  pres- 
sentir certains  incidents  du  Iraitemeni,  elle  présenterait  in- 
contestablement des  dangers  si  elle  était  plus  élevée. 

EnGn,  on  a  présenté  les  eaux  de  Vicby  comme  ayant  un 
goût  repoussant  urineux.  Il  n*en  est  rien  :  les  eaux  froides  y 
sont  agréables  à  boire  et  les  eaux  chaudes  n'y  sont  qn*nn  peu 
fades.  Mais  celles-ci  sont  chaudes,  à  l'inverse  de  toutes  les 
autres  eaux  bicarbonatées  sodiques  fortes;  elles  sont  donc 
essentiellement  médicales,  essentiellement  de  premier  ordre, 
et  par  ce  très-grand  avantage,  elles  rachètent  le  très-faible 
inconvénient  d'être  un  peu  fades. 

RAPPORTS. 

11.  RoGBR,  au  nom  de  la  Commission  des  remèdes  secrets 
et  nouveaux,  lit  une  série  de  rapports  dont  les  conclusions 
négatives  sont  adoptées  sans  discussion. 

H.  le  rapporteur  termine  sa  lecture  par  Tallocution  sui- 
vante :  «t  En  finissant  celte  série  de  rapports,  et  ce  sont  les 
derniers  (mes  fonctions  de  rapporteur  expirant),  qu'il  me  soit 
permis  de  remercier  les  membres  de  la  Commission  des  re* 
mèdes  secrets  qui  m'ont  éclairé  de  leurs  savants  conseils; 
qu'il  me  soit  permis  de  remercier  l'Académie  qui,  par  stt 
bienveillance  continue,  m'a  soutenu  dans  l'accomplissement 
d'une  tâche  quelquefois  ingrate,  alors  que  le  rapporteur  est 
obligé  d'exercer  en  votre  nom  des  rigueurs  salutaires.  Je  con- 
serverai toujours  le  souvenir  de  cette  bienveillance,  et  je  se- 
rais heureux  si  mes  collègues  conservaient  un  peu  celui  de 
mes  efforts  pont  la  mériter.  » 

L'Académie  accueille  celte  allocution  par  des  applaudisse- 
ments. 

—  M.  LAHasY,  après  avoir  félicité  le  rapporteur  sur  la  ma- 
nière dont  il  a  rempli  sa  mission,  fait  la  proposition  qne  leri 
rapports  de  la  Commission  des  remèdes  secrets  et  nouveaux 
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soient  désormais  insérés  au  BuUelin  de  t Académie^  afin  qoe 
le  public  ait  connaissance  des  appréciations  qui  y  sont  laîtes 
de  celte  foule  de  prétendus  remèdes,  et  puisse  être  mis  à 
même  d'en  juger  les  inconvénients. 

Celte  proposition  est  combattue  par  H.  le  secrétaire  per- 
pétuel. Hais  plusieurs  membres  l'ayant  appuyée,  elle  est 
renvoyée  au  Conseil,  qui  appréciera. 

—  Un  peu  avant  quatre  heures,  TAcadémie  se  forme  en 
comité  secret  pour  discuter  la  proposition  relative  au  chan- 
gement de  litre  d'une  de  ses  sections. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Clinique  ophUudmoiogique,  par  M.  le  professeur  A.  de  Graefe,  éditioii 
française  publiée  avec  le  concours  de  l'auteur,  par  M.  le  docteur  Ed.  Hejer, 
avec  figures.  Du  traitement  de  la  cataracte  par  l'exlraction  linéaire  iiiodi> 
fiée.  Paris,  1866,  in -8,  avec  17  figures. 

Traité  historique  et  pratique  de  la  syphilis,  par  M,  le  docteur  Lanee- 
reaux. 

M.  le  docteur  Clôt  bey  offre  à  rAcadémie  les  ouvrages  suivants  : 

I.  Introduction  sur  la  peste  (en  langue  arabe). 

II.  Introduction  de  la  vaccination  en  Egypte  en  1827  ;  organisatioo  du 
service  médico-hygiénique  des  provinces  en  18d0  ;  instruction  et  règlement 
relatilii  i  ces  deux  services. 

III.  Quelques  mots  à  l'Académie  au  siyet  du  nouveau  cimetière  de 
Marseille. 

On  the  function  of  articulate  speech  with  a  cave  of  aphasie,  by  W.  T. 
Gairdner. 

Fr^us  ancien  et  moderne^  par  M.  A.  Rousse,  3*  livraison. 

Exposé  des  méthodes  de  traitement  du  choléra  asiatique  suivies  pour 
cette  épidémie,  en  185 A,  à  Arlon,  à  Eischen,  etc.,  par  M.  le  docteur  A. 
Valerius. 

M.  Larrey  dépose  sur  le  bureau  les  brochures  suivantes,  ayant  pour 
auteur  M.  le  docteur  Mourion  : 

I.  Blessure  complexe  de  la  face  par  armes  à  feu. 

H.  Oblitération  des  conduits  lacrymaux  traitée  par  le  cathéténsme 
forcé;  guérison. 

III.  Essai  sur  les  hernies  musculaires. 

IV.  De  rurétbrosco|He. 
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Répertoire  de  pharmacie,  n.  il. 

Bulletin  général  de  thérapeutique,  30  mai. 

Annales  de  la  Société  d'hydrologie  médicale  de  Paris,  8*  livr. 

La  Revue  médicale  française  et  étrangère^  31  mai. 

Bulletin  des  séances  de  la  Société  impériale  et  centrale  d'agriculture  de 
France,  3"  série,  1. 1,  n.  6. 

Union  médicale  de  la  Provence.  Mai. 

Revue  de  thérapeutique  médico-chirurgicale,  n.  11. 

Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  u.  15. 

La  France  médicale,  n.  A3  et  A4. 

Galette  médicale  de  Strasbourg,  n.  5. 

Le  Monde  thermal,  n.  22. 

Gaxette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  22« 

Gaaette  médicale  de  l'Algérie,  n.  5. 

LeCkiurrier  médical,  n.  22. 

Gasette  des  eaux,  n.  A27. 

Le  Mouvement  médical,  n.  21. 

La  Civilisation,  1'^  année,  n.  1. 
*  L'Abeille  médicale,  n.  23. 

Journal  des  maladies  chroniques,  1*'  juin. 

El  Genio  quirurgico,  o.  531. 

Gaaette  médicale  de  Paris,  n.  22. 

L'Union  médicale,  n.  6A  à  66. 

Gaiette  des  hôpitaux,  n.  63  à  65. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  des  sciences, 
t.  LUI,  n.  22. 


SBANCI  0lî  12  imii   i866. 


PRÉSIDKNCK    DB    M.    BOVClIAtlBAT. 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  ragricultore,  da  commerce  et  des  tra- 
vaux publics  transmet  à  rAcadémie  : 

I.  Deux  rapports  de  M.  le  professeur  Ddhas,  vaccinateur  en 
chef  du  département  de  THérault,  sur  le  service  de  la  vaccine, 
pendant  les  années  1866  et  1865.  {Commission  de  vaccine,) 

II.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Bbossard  stir  nue  épidéfttie 
de  variole  qui  a  régné  dans  la  commune  d'Épftne  (Seine-er- 
Oise).  {Commission  des  épidémies.) 

III.  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Calvt  sur  l'épidémie  de 
choléra  qui  a  régné  dans  Tarrondissement  de  Toulon  pendant 
Tannée  1865.  {Même  commission.) 

IV.  Un  pli  cacheté  contenant  la  recette  d'un  nouveau  mode 
de  traitement  du  croup.  {Commission  des  remèdes  secrets  et 
nouveaux,) 

V.  Une  lettre  de  rappel  de  rapport  au  sujet  d'un  remède 
contre  diverses  maladies.  {Rapport  fait.) 

VI.  Les  tableaux  des  vaccinations  pratiquées  en  1865  dans 
les  départements  de  TOise,  de  la  Haute-Loire  et  de  la  Vienne. 
{Commission  de  vaccine.  ) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE, 
i.  De  la  guérison  des  kystes  de  Tovaire  sans  opération,  par 
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M.  le  docteur  Go0Btt.  (Commisaairêi  :  MM.  VelpeaQ  et  Hn- 
gnîer.) 

II.  Da  climat  de  TEgypte  et  de  son  influence  sur  le  traite- 
ment de  la  phthisie  pulmonaire,  par  M.  le  docteur  Zàgibll. 

M.  Zagiell  prie  en  même  temps  TAcadémie  de  vouloir  bien 
inscrire  son  nom  sur  la  liste  des  candidats  correspondants 
étrangers.  {Renvoi  à  la  cofntnistion,  ) 


LECTURES. 

I.  Recherches  anatomiques  et  physiologiçueê  sur  r&rgomsntim 
immédiate  des  plaies  soustraites  au  contact  de  Vair^  par 
M.  Jules  GuÉROV. 

Depuis  bientôt  trente  ans  que  j'ai  fait  connaître  la  diiïé- 
renée  fondamentale  que  présente  la  cicatrisation  des  plaies 
sous  la  peau  et  à  Tair  libre,  j'ai  eu  souvent  l'occasion  de 
m'assorer  quecettedifférence  n'a  pas  toujours  été  suffisamment 
appréciée,  et  qne  les  expressions  que  j'ai  proposées  pour  la 
caractériser  n'ont  pas  toojoors  été  acceptées  ;  à  l'occasion  de 
la  communication  que  j'ai  eu  l'honneur  de  faire  à  l'Académie 
sur  le  traitement  des  plaies  exposées  par  Vocclusion  pneuma- 
tique, on  a  pu  constater  de  la  part  d'un  de  nos  collègues  les 
plus  compétents  une  nouvelle  manifestation  de  la  dissidence 
qui  date  chez  lui  de  la  première  exposition  de  mes  idées  sur 
l'organisation  immédiate  des  plaies  sons-cutanées.  Cette  dis* 
sidence  justifierait  les  nouveaux  développements  que  je  crois 
devoir  présenter  k  l'Académie  sur  cette  question  importante 
de  physiologie  pathologique,  si  je  n'y  étais  conduit  d'ailleurs 
par  la  nécessité  de  préciser  d'une  manière  plus  complète  l'or- 
dre de  phénomènes  qui  constitue  la  base  scientifique  de  la 
nouvelle  méthode  chirurgicale  que  j'ai  récemment  proposée. 

Je  viens  donc  résumer  aujourd'hui  d'une  manière  définitive 
les  faits  et  les  considérations  qui  sont  propres  k  établir  : 

!•  Que  le  travail  physiologique  que  j'ai  désigné  sous  le 
nom  àorganisation  immédiate  des  plaies  sous-cutanées  est  un 
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Iravail  essentiellement  différent  dn  travail  de  cicatrisation 
des  plaies  exposées  à  l'air  ; 

2*  Que  ce  travail,  considéré  à  tort  comme  le  produit  de 
Vinflammation  adhésive  on  de  V agglutination  des  surfaces 
mises  en  contact,  est,  depuis  son  phénomène  initial  jusqu'à 
son  dernier  terme,  Tanalogue  du  iravail  de  formation  primi- 
tive des  organes  ; 

3*  Que  Torganisalion  immédiate  des  plaies  soustraites  au 
contact  de  Tair  est  bien  le  résultat  de  l'absence  de  ce  con- 
tact, comme  le  travail  d'inflammation  suppurative,  qui  pré- 
cède fatalement  la  cicatrisation  des  plaies  exposées,  est  bien 
l'effet  et  le  résultat  du  contact  de  l'air  ; 

&*  Finalement,  que  les  méthodes  qui  ont  le  privil^  de 
produire  l'oi^anisation  immédiate  des  plaies  le  doivent  à  U 
propriété  qu'elles  ont  de  soustraire  les  plaies  au  contact  de 
l'air;  et  que  par  conséquent  leur  caractère  essentiel,  leur 
originalité  et  leur  efficacité  dérivent,  bien  moins  des  disposi- 
tions matérielles  de  leur  manuel  opératoire  que  de  la  con- 
naissance parfaite  du  principe  qui  leur  sert  de  base  et  de 
Fappropriation  des  procédés  opératoires  parfaitement  agencés 
et  calculés  pour  répondre  à  ce  principe  et  en  assurer  les  bé- 
néfices. 

Telles  sont  les  quatre  propositions  qui  me  paraissent,  par 
leurs  développements  et  les  différentes  preuves  qui  leur  ser- 
vent de  base,  devoir  porter  la  conviction  dans  tous  les  esprits 
sur  le  caractère  fondamental  du  travail  physiologique  des 
plaies  qui  se  cicatrisent  à  l'abri  du  contact  de  l'air,  et  sor 
l'originalité  des  méthodes  qui  produisent  ce  résultat. 

§!./>»  caractère  physiologique  de  la  cicatrisation  des  ploies 
soustraites  au  contact  de  l'air,  —  Lors  de  la  grande  discussion 
qui  eut  lieu  en  1857  sur  la  méthode  sous-cutanée^  j'ai  résumé 
en  deux  mots  la  différence  radicale  qui  existe  entre  la  véri- 
table méthode  sous-cutanée  et  les  procédés  opératoires  plus 
ou  moins  analogues  qui  avaient  précédé  la  constitution  scien- 
tifique de  cette  méthode.  J'ai  dit  :  «  Il  y  a  des  plaies  sous- 
»  cutanées  qui  suppurent;  il  y  a  des  plaies  sous-cutanées 
»  qui  ne  suppurent  pas  :  la  connaissance  parfaite  et  réfléchie 
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)>  de  la  cause  de  celle  diRereDce  el  rétablissement  du  principe 
»  et  des  procédés  à  l'aide  desquels  on  est  certain  d'obtenir 
B  invariablement  des  plaies  sous-cutanées  qui  ne  suppurent 
»  pas,  constitue  la  véritable  méthode  sous-cutanée.  »  Telle  est 
aussi  la  différence  du  travail  physiologique  qui  caractérise  les 
deux  modes  de  cicatrisation  :  la  plaie  qui  suppure  el  la  plaie 
qui  ne  snppure  pas.  Cet  énoncé  purement  empirique  ne  suf- 
firait pas,  nous  le  reconnaissons,  pour  résoudre  la  question. 
On  pourrait  toujours  dire  que  l'inflammation  suppurative 
n'est  qu'un  préliminaire  du  grand  acte  de  la  cicatrisation  ; 
que  ce  phénomène  additionnel  ne  constitue  pas  une  différence 
assez  radicale  pour  permettre  de  considérer  le  travail  de  ci- 
catrisation immédiate  des  plaies  sous-cutanées  comme  d'un 
ordre  physiologique  à  part  el  tout  à  Tait  dilTéreot  de  la  cica- 
trisation qui  fait  suite  à  la  suppuralion.  En  d'aulres  termes, 
les  deux  ordres  de  phénomènes  pourraient  n*ètre  considérés 
que  comme  des  degrés  d'un  travail  fînalement  identique  dans 
les  deux  cas.  Mais  faisons  remarquer  d'abord  que  la  que.*ition 
présente  deux  termes,  à  savoir  :  premièrement,  si  la  plaie, 
maintenue  k  l'abri  du  contact  de  l'air,  s'organise  immédiate* 
ment  el  d'une  façon  qui  lui  est  propre,  par  opposition  à  la 
piaie  expoeée,  qui  ne  s  organiserait  que  conséculivemcut  et 
d'une  façon  autre,  après  un  certain  temps  d'arrêt  occupé  par 
l'inflammation  suppurative;  secondement,  si,  m  contraire,  le 
travail  de  cicatrisation,  après  avoir  subi  dans  les  plaies  expo- 
sées le  prélimînaire  de  l'inflammation  suppurative,  reprend 
complètement  et  d'une  manière  uniforme  le  mécanisme  de 
l'organisation  immédiate  des  plaies  sous-cutanées  et  engendre 
une  méiitc  identité  de  produits.  Quoi  qu'il  en  puisse  être,  et, 
à  supposer  que  les  théories  scientiliquesi  plus  préoccupées  de 
la  réduclion  des  faits  k  l'unité  que  de  leurs  diiïérences  clini- 
ques el  pratiques,  en  vinssent  à  ne  voir  qu'un  même  travail 
et  qu'un  même  produit  dans  les  dernières  périodes  de  ces 
deux  modes  de  cicatrisation,  la  pratique  commanderait,  sous 
peine  du  plus  dangereux  arbitraire,  de  maintenir  l'opposition 
entre  la  période  suppurative  des  plaies  exposées  et  Vorganisa- 
tion  immédiate  des  plaies  qui  ne  suppurenl  pas*  Voyons  donc 
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ce  qoe  robêenraiîoD  et  rexpérienoe  eiiMigBeDt  dans  les  dcu 
eu. 

L'ÎAflammatîoQ  sapparative  des  plaies  txpotéei  a  posr  ca- 
ractère de  suspendre,  d'arrêter  d*emblée  tout  travail  de  cica- 
trisation. Lorsqu'on  examine  ce  qui  se  passe  pendant  les 
premières  vingt-quatre  heures  qui  précèdent  le  travail  de 
suppuration,  on  peut  s'assurer  qne  les  surfaces  des  plaici 
restent  telles  qu  elles  ont  été  faites  par  un  instrument  tran- 
chant on  autre;  le  liquide  qu'elles  laissent  échapper  est  oa 
liquide  séro-sangnin  non  organisable  et  dans  lequel  Tohaer- 
vation  histologique  ne  constate  que  peu  ou  point  des  éléments 
qu'elle  regarde  comme  les  premiers  rudiments  de  l'organisa- 
tion. Si  on  lave  après  vingt^oatre  heures  les  surfaces  divi- 
sées, on  n'y  trouve  aucune  apparence  d*exsodatioD  plastique. 
J'ai  fait  cette  observation  un  assez  grand  nombre  de  fois, 
même  chez  les  animaux  doués,  comme  le  chien,  d'une  grande 
plasticité,  pour  la  regarder  comme  à  l'abri  de  toute  objection. 
Les  extrémités  vasculaires  divisées  aboutissant  à  la  surface 
des  plaies  sont  occupées  par  de  petits  caillots  qui  leur  serrent 
en  quelque  façon  d'obturateurs,  et  ne  laissent  filtrer  qoe  /a 
partie  la  plus  liquide  du  sang. 

Cette  observation  m'est  personnelle,  et  je  l'ai  mise  hors  de 
doute  par  des  injections  aboutissant  aux  surfaces  seclionDées 
et  par  l'aspiration  produite  à  l'aide  de  mes  appareils  d'occio- 
sion  pneumatique.  ^ 

Jusque-là  aucuu  travail  de  réparation. 

Après  vingt-quatre  heures  environ,  les  caillots  obturateurs 
exposés  au  contact  de  l'air  subissent  l'influence  désorganisa- 
triée  de  ce  contact,  et  deviennent,  par  suite  de  l'altératioD 
chimique  qu'ils  en  éprouvent,  les  provocateurs  directs  et  im- 
médiats du  travail  de  suppuration.  Qu'à  ce  travail  préside 
concurremment  une  modification  de  l'élément  nerveux  des 
surfaces  soumises  au  contact  de  l'air,  que  Tirritation  qui  ré- 
sulte de  ce  contact  modifie  pour  sa  part  leur  action  sécréloire 
et  le  résultat  de  la  sécrétion  dont  elles  sont  le  siège,  je  n'ai 
aucune  raison  de  le  méconnaître.  J'ai,  au  contraire,  exposé 
ailleurs  tout  le  mécanisme  de  cette  partie  du  travail  de  cira- 
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iriMiioa  des  plates  soppori&lefi,  travail  auquel  ont  leur  part 
respeoiiTe  réiément  trageulaire  et  l'élément  nerveux  (1).  Pour 
le  moment,  il  me  suffit  d'établir  que  la  période  initiale  de 
l'inflammation  suppurative  a  pour  caract^  physiologique 
d'interrompre  et  de  suspendre  complètement  tout  travail  de 
réparation. 

fies  phénomènes  entièrement  opposés  s'observent  au  début 
do  travail  de  réparation  des  plaies  soustraites  au  contact  de 
l'air. 

Après  vingt-quatre  heures  de  la  section  d'un  tendon  ou 
d'nn  muscle,  on  constate  entre  les  lèvres  de  la  plaie  un 
exsudât,  un  caillot  plastique  qui  recouvre  entièrement  leur 
surface  et  y  adhère  complètement.  Ce  caillot,  sur  l'origine  et 
la  nature  duquel  ce  n'est  pas  le  moment  de  discuter,  comble 
graduellement  l'espace  laissé  libre  entre  les  lèvres  écartées 
de  la  plaie;  il  acquiert  graduellement  de  la  consistance  et 
revêt  progressivement  et  à  la  longue  les  caractères  d'un  véri- 
table tissu  de  nouvelle  formation.  Lorsque,  dans  les  premières 
vîDgt^qoatre  heures  ^  on  détache  le  caillot  conjonctif  des 
surfaces  auxquelles  il  adhère,  on  constate  que  les  extrémités 
vasculaires  qui  7  aboutissent  ne  sont  pas  oblitérées  et  laissent 
éooaler  du  sang;  les  surfaces  de  section  ne  sont  ni  irritées  ni 
d'une  sensibilité  exagérée.  Le  travail  physiologique  de  répa- 
ration n'a  pas  été  un  instant  suspendu,  et  le  prodoit  de  ce 
travail  offre,  par  sa  consistance,  sa  couleur,  sa  composi- 
tion moléculaire,  la  preuve  d'un  travail  commençant  d'or- 
ganisation. 

Telles  sont  les  différences  que  l'on  peut  constater  entre  les 
phénomènes  propres  aux  deux  ordres  de  plaies  pendant  la 
première  période  du  travail  de  cicatrisation. 

Hais  à  mesure  qu'on  avance  dans  l'analyse  de  ces  phéno- 
mènes, cette  opposition  devient  de  plus  en  plus  manifeste. 

Dans  la  plaie  exposée  à  l'air,  le  travail  d'inflammation  sup- 
imrative,  lorsqu'il  est  simple  et  normal,  suit  ses  périodes, 
pendant  lesquelles  nulle  trace  de  cicatrisation  ne  se  fait  re- 

(i)  ffiaoî  tur  l»  mithodi  touf-ctitofiA.  Paris,  ISAI ,  p.  60-65,  îd-8. 
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marqaer.  Ce  a'esl  qa  «près  un  certaîD  nombre  de  jtvi  m^ 
varie  eo  raison  d*one  foule  de  circonstances,  qo*an  Inni 
de  formation  de  bourgeons  charnus  se  manifeste,  trataii 
quel  j'avais  assigné  dès  longtemps  ses  principaux 
physiologiques  (1).  Or  il  résulte  de  robservattoa  direât 
le  bourgeonnement  des  plaies,  qu'il  soit  précédé  de 
ou  qu'il  s*effectue  d'emblée,  n'a  lieu  qu'au  for  el  à 
qu'il  se  forme  k  la  surface  de  la  plaie  une  sorte  de 
isolante  et  protectrice,  dont  Bichat  a  le  premier  signalé  I 
tence,  et  à  laquelle  Delpech  a  donné  à  tort  le  nom  de 
br€me  pyogénique.  Quelque  opinion  qu'on  se  forme  de  ia 
ture  intime  de  ce  travail  et  de  son  prodoit,  il  a  au 
pour  caractère  essentiel  de  marquer  la  transition  de  la 
riode  de  suspension  des  phénomènes  d'organisation  pbjsi^ 
logique  k  la  rentrée  en  exercice  de  ces  phénomènes,  et  la 
création  pour  ainsi  dire  des  moyens  intermédiaires  à  la  faresr 
desquels  la  réparation  organique  pourra  s'exécuter. 

Cette  seconde  période  du  travail  d'organisation  n'exîâf 
pas  dans  les  plaies  sous-cutanées,  et  n'a  pas  de  raison  d'être. 
Elle  est  remplacée  par  la  continuité  de  l'œuvre  de  forraatÎM 
organique,  laquelle,  en  vertu  de  cette  continuité,  acquiert  ia- 
cessamment  des  caractères  de  plus  en  plus  spécifiques,  potr 
aboutir  à  un  résultat  qui  doit  linir  par  rendre  toute  comp* 
raison  impossible,  c*cst-à-dire  k  l'œuvre  de  réorganisalioa 
physiologique  des  parties.  Hais  n'anticipons  pas. 

Arrivées  au  terme  de  la  cicatrisation,  les  plaies  expatéa 
suppurantes  donnent  naissance  k  un  tissu  de  nouvelle  for- 
mation ;  ce  tissu,  amorphe,  de  composition  moléculaire  tou- 
jours identique,  auquel  on  a  donné  diverses  dénominations, 
telles  que  :  tissu  inodulaire,  tissu  épithélial,  tissu  plasto- 
épidermique,  n'est  que  le  tissu  cicatriciel.  Or  ce  tissu  est 
identique  dans  toutes  les  plaies  qui  se  cicatrisent  k  lair 
libre;  nous  l'avons  qualifié  de  tissu  amorphe^  parce  qu*il  n'of- 
fre aucune  des  formes  des  tissus  normaux  et  qu'il  est  dépourvu 
de  vaisseaux  et  de  nerfs;  il  a  pour  caractère  physiologique 

(1)  Bstai  tur  lamélkodê  sous-cutantô,  p.  6A-65. 
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::  sentie!  de  rafiter  toujours  le  même,  et  d'être  incapable  d'aa-« 
N.tiie  IransformatioB  ou  génération  organiques.  Cette  identité 
î'î  toutes  les  cicatrices,  cette  absence  d'organisation  vascn^ 
lire  et  nerveuse,  cette  immutabilité  et  cette  împtKsibilité  de 
r.énération  organique  ont  été  mises  par  nous  en  évidence,  par. 
•  ne  série  d'expériences  sur  les  animaux,  lesquelles  se  tradui- 
ent  par  un  résultat  commun,  à  savoir,  que  :  la  peau,  le  tissu 
^  ellulaire,  les  tendons,  les  muscles,  les  artères,  les  veines^ 
.es  nerfs,  les  os  eux-mêmes,  divisés  et  séparés  dans,  une  cer* 
..aiue  étendue,  dcmnent  lieu  à  une  cicatrice  de  couleur,  de 
/orme,  de  consistance  identiques,  laquelle  établit  une  inter-. 
ruptioQ  fonctionnelle  entre  les  parties  séparées.  Les  deux 
.applications  les  plus  frappantes  de  cette  loi  sont  Tinterrup- 
\\oïi  des  os  et  des  nerfs  par  un  tissu  cicatriciel  interposé  entre 
fleurs  bouts  séparés.  La  cicatrice  interosseuse  reste  fibreuse 
,  el  ne  reçoit  pas  d'éléments  calcaires,  lorsque  le  rapprocbe- 
[  ment  et  Tocclusion  des  surfaces  divisées  n'a  pas  eu  lieu  (1). 
La  cicatrice  intemerveuse  dans  la  même  condition  de  sépa- 
ration et  d'exposition  de  ses  bouts  reste  fibreuse  et  oppose  à 
lont  jamais  une  barrière  à  la  circulation  nerveuse  et  perpétue 
la  paralysie  des  parties  auxquelles  le  nerf  divisé  se  distribue. 
Voilà  donc  un  résultat  matériel  qui  caractérise  le  produit 
cicatriciel  des  plaies  exposées  à  l'air. 
Le  produit  cicatriciel  des  plaies  qui  s'organisent  sous  la 
^  peau,  à  l'abri  du  contact  de  l'air,  offre  un  contraste  qui  com* 
plète  l'opposition  entre  le  travail  de  cicatrisation  à  l'air  libre 
'    et  le  travail  d'organisation  immédiate. 

l'ai  établi  dès  longtemps,  dans  mes  diverses  publications 
sur  la  méthode  sous-cotauée  et  notamment  dans  V Essai  de 

(1)  La  trépanation  du  crâne  offre  un  exemple  de  ce  genre.  D'ordinaire 
la  perte  de  substance  crânienne  présente  à  la  suite  de  la  suppuration  de  la 
plaie  une  cicatrice  fibreuse,  dépourvue  de  toute  concrétion  osseuse.  Dans 
plusieurs  expériences  pratiquées  sur  les  animaux,  j'ai  obtenu,  par  mie  sorte 
d'opération  sous-cutanée  (lambeaux  de  peau  recouvrant  le  siège  de  la  plaie 
et  cicatrisés  par  première  intention)  l'oblitération  de  l'ouverture  crânienne 
par  des  jetées  osseuses  émanant  des  surfaces  de  section  de  l'os  ot  de  la 
dure-mère.  J'avais  enlevé  le  périoste  auteur  de  la  couronne  du  trépan. 
T.  xxxï.  If*  18.  1x9 
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gémraiiioiiûin  de  cette  méthode,  coorwiDé  eH  4857  par  TAca- 
démie  des  sciences,  que  le  travail  de  réparatimi  el  de  repra- 
duction  soafr-cutaaée  est  un  yéritable  travail  de  r^éBépatioo 
des  parties  (1).  Sans  entrer  dans  tons  les  détails  qn^one  ques- 
tion aussi  délicate  et  aussi  importante  compwteraît,  je  me 
contenterai  de  renoncer  dans  ses  éléments  principaux,  ren- 
voyant à  roep  ouvrages  antérieurs  pour  les  développeoDeats 
nécessaires  à  une  compréhension  plus  complète  des  phéno- 
mènes. Or  j'ai  prouvé  en  suivant  pas  à  pas  l*œnvre  de  trans- 
formation des  tissus  divisés  et  cicatrisés  à  Tabri  du  contact  de 
Tair,  que  le  blastème  sous-cutané,  spécial  dès  l'origiiie  peor 
chaque  ovdre  de  plaies  et  pour  chaque  tissu,  est  le  théâtre 
d'nne  élaboration  et  d'une  transformation  incessantes  qui  a 
pour  résultat  de  ramener  graduellement  le  tisso  neaveau  à 
Porgaaisation  des  parties  qui  en  ont  fourni  les  élémeats.  Ce 
fait,  démontré  pour  tous  les  tissus,  depuis  le  tendon  jasqu'aA 
nerf,  est  eu  quelque  façon  la  généralisation  de  ce  qui  s*ob- 
sorve  d'une  manière  si  patente  dans  Tos.  Il  n*est  personne 
qui  conteste  que  la  partie  appelée  vulgairement  le  cal  osseui 
ne  s'identifie  graduellement,  et  pour  la  résistance  et  pour  les 
éléments  organiques  el  chimiques,  avec  les  portions  osseuses 
qtt*il  soude  et  réunit  Ce  que  l'observation  vulgaire  avait  pu 
constater  sans  s'en  rendre  compte  et  sans  en  tirer  des  consé- 
quences pour  les  autres  tissus,  l'induction  d'abord,  Texpé- 
rience  et  l'observation  directe  ensuite,  m'ont  permis  de  le 
eoBstater  pour  tous  les  tissus  de  l'économie,  ie  tiens  à  1t 
disposition  de  TAcadémie  une  série  de  planches  dans  les- 
quelles sont  représentés  des  tissus  de  nouvelle  formation, 
tendons,  muscles,  os,  nerfs,  résultant  de  la  reproduction 
sous-cutanée  de  tissus  similaires  fournis  par  les  parties  divi- 
sées. Ce  fait,  que  l'œil  et  les  autres  sens  ne  pouvaient  abso- 
lument mettre  hors  de  doute  que  pour  les  os,  est  mis  en  toute 
évidence  par  le  retour  des  propriétés  physiologiques  qui 
avaient  été  suspendues  par  la  division  des  parties  et  qui  ont 

(i)  Eutii  de  ^Mrolûa^tQn  ^  lu  méihod$  ioui-^HUméê^  tu^immn  i« 
a  l'Àcadéniû»  des  8ci«Dc«s.  Pari»,  18^6,  iii-8,  p.  24-30. 
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été  réU^lic»  par  (a  resiaoration  de  leur  continuité  :  la  con* 
traoiîiité  nnsealaire  poor  les  muscles,  et  la  sensibilité  et  la 
molilîté  peur  les  nerfs,  eonstituent  deux  critériums  qui  ne 
peovent  laisser  le  moindre  doute  à  cet  égard. 

En  ce  qui  concerne  les  muscles,  j'ai  eu  deux  occasions 
d'obtenir  sur  le  cadavre  de  deux  sujets  auxquels  j'avais  divisé 
sons  la  peau  le  sacro-lombaire  et  le  long  dorsal,  sujets  morts 
de  scarlatine  et  de  fièvre  typhoïde  plusieurs  années  après 
l'opération,  la  preuve  anatomique  du  rétablissement  de  la 
eontinaité  museulaire,  en  même  temps  que  sur  le  vivant 
j^aTais  eopstaté  le  retour  complet  de  la  contraclilité  dans 
tonte  Féteiidqe  des  mêmes  muscles.  Je  place  sous  les  yeux 
de  l'Académie  une  planche  reproduisant  l'un  de  ces  cas. 

En  ce  qui  concerne  les  nerfis,  j'ai  fait^  il  y  a  déjà  Tort  long- 
temps, un  certain  nombre  d'expériences  sur  des  chiens  et  des 
lapins,  desquelles  il  résulte  que  la  section  du  nerf  maxillaire 
supérieur  à  sa  sortie  du  trou  sou s-orbi  taire,  et  do  nerf  scia- 
tique  à  sa  sortie  de  l'écbancrure  du  même  nom,  ont  été  sui- 
vies dn  retour  de  la  sensibilité  et  du  mouvement  dans  les 
parties  restées  paralysées  pendant  trois  mois  environ.  La  dis- 
section des  nerfs  et  leur  examen  microscopique  a  permis  de 
constater  anatomiquement  le  rétablissement  de  la  continuité 
organique,  préalablement  attestée  par  le  rétablissement  de  la 
fonetion. 

Ce  grand  fait  de  la  reproduction  graduelle  des  tissus  par 
l'organisation  immédiate  qui  n^est,  chez  les  animaux  supé- 
rieurs, que  Tanalogue  de  la  reproduction  intégrale  de  mem- 
Ims  entiers  chez  certains  animaux  inférieurs,  tels  que  les 
liemards  et  les  écrevisses,  a  été  récemment  confirmé  et  mis 
hors  de  doute  dans  une  série  d'observations  histologiques  par 
notre  savant  collègue  M.  Robin  :  cette  confirmation,  dont  pour 
ma  part  j'ai  été  aussi  heureux  que  peu  surpris,  ne  laissera, 
j^ose  Tespérer,  aucun  doute  dans  les  esprits  sur  le  caractère 
qne  j'avais  assigné  longtemps  auparavant  au  travail  d'orga- 
nisation immédiate  des  plaies  sous-cutanées. 

Sens  le  rapport  des  trois  périodes  du  travail  de  cicatrisation 
des  plaies  qui  suppnrent,  aussi  bien  que  sous  le  rapport  de 
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chacane  d'elles  en  particulier,  il  demeure  donc  compléieisent 
établi  que  ce  travail  diiïère  en  tout  et  pour  tout,  aussi  bien 
dans  ses  phénomènes  que  dans  ses  moyens,  dans  ses  moyens 
que  dans  ses  résultaU  diffère,  disons-nous,  des  phénomènes, 
des  moyens  et  des  résultats  de  Torganisation  immédiate  des 
plaies  sous-cutanées;  d*où  je  conclus  que  le  fait  de  l'organi- 
sation immédiate  a  été  légitimement  désigné  par  une  appel- 
lation spéciale  qui  ne  permettra  plus  de  le  confondre  avec  ce 

qui  n'est,  pas  lui. 

§  IL  Vorganimtim  immédiate  des  plaies  sous^cutanées  n'est 
ni  le  produit^  de  V inflammation  adhésive  ni  de  l'agglutination 
des  surfaces  rapprochées.  —  Il  y  a  longtemps  déjà  que  Je  crois 
avoir  mis  cette  proposition  hors  de  doute.  On  ne  saurait  con- 
cevoir en  effet  l'inflammation  adhésive  que  comme  un  mode, 
une  atténuation,  un  degré  du  grand  phénomène  de  Tinflam- 
malion  dont  le  développement  intégral  aboutit  k  la  suppura- 
tion. Celle  manière  d'envisager  et  d*interpréter  rinOammalion 
adhésive  n'est  pas  faite  pour  les  besoins  de  ma  cause;  elle  est 
écrite  tout  entière  dans  les  œuvres  de  Hunier,  qui  a  le  pre- 
mier donné  cette  explication  du  travail  de  réunion  de  certaines 
plaies.  Ôr  cet  amoindrissement  du  travail  inflanimaloire  de- 
vrait être  caractérisé  par  Tamoindrissement  et  non  par  Tab- 
sence  complète  des  phénomènes  qui  lui  sont  propres  :  hcale- 
ment,  par  un  amoindrissement  de  la  douleur,  du  gonflement, 
de  la  rougeur,  de  la  chaleur,  et  surtout  du  mode  sécrétoire 
des  parties  enflammées  ;  généralement,  par  un  amoindrisse- 
ment des  phénomènes  de  réaction,  de  la  fièvre,  etc.  ;  car  qui 
dit  amoindrissement  ne  dit  pas  disparition,  mais  diminution 
seulement  des  phénomènes.  Or  quelque  opinion  que  Ton  se 
fasse  de  la  prétendue  inflammation  adhésive  dont,  pour  ma 
part,  je  n'admets  Texistence  à  aucun  titre,  il  faudrait  qu'on 
pût  s'en  rendre  compte,  soit  par  sa  cause  et  son  mécanisme 
physiologique,  soit  par  ses  effets.  Jusqu'ici  personne  n'a  tenté 
ce  travail.  De  celle  simple  absence  de  détermination  du  phé- 
nomène je  pourrais  déjà  conclure  à  1  absence  du  phénomène 
lui-même;  mais  je  puis  ajouter  k  celle  démonstration  négative 
une  sorte  de  démonstration  directe. 
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'  A  l'époque  où  je  fas  condoit  à  proclamer  rinnocuité  absolue 
des  plaies  sous*cutaiiées,  je  n'hésitai*  pas  à  donuér,  par  le 
nombre  et  par  retendue  des  plaies  pratiquées  extemporané- 
ment  chez  le  mértie  individu,  la  démonstration  expérimentale 
et  clinique  de  cette  vérité.  Je  fis  chez  le  même  sujet,  et  en  pré- 
sence de  presque  toutes  les  notabilités  chirurgicales  du  temps, 
jusqu'à  quarante-deux  sections  de  tendons  et  de  muscles,  depuis 
les  tendons  du  pied  jusqu'aux  muscles  fessiers,  jusqu'au  grand 
pectoral  lui-même.  La  hardiesse  de  ces  opérations  fut  discutée 
bien  plus  dans  son' caractère  d'utilité  orthopédique  que  dans 
sa  haute  signification  physiologique.  On  me  demandait  compte 
du  redressement  de  chaque  partie,  et  l'on  feignait  de  ne  pas 
s'apercevoir  de  la  sanction  générale  que  le  fait  donnait  dans 
son  ensemble  au  nouveau  principe  de  l'innocuité  absolue  des 
plaies  son&cutanéés.  Cependant  cette  sanction  il  la  donnait  tout 
entière.  Lesujet  auquel  j'avais  fait  ces  quarante-deux  opérations 
dans  l'espace  d'une  heure  n'avait  éprouvé,  à  la  suite  de  ces 
opérations,  ni  douleur,  ni  chaleur,  ni  gonflement  des  parties, 
ni  là  moindre  apparence  de  fièvre;  et  les  plus  incrédules  des 
assistants,  revenus  à  l'improviste  quelques  heures  après  cette 
exécution  opératoire^  comme  on  l'a  appelée,  pour  saisir  les 
apparences  au  moins  de  la  fièvre,  ont  trouvé  le  sujet  profon- 
dément endormi.  Parmi  les  personnes  devant  lesquelles  j'ai 
l'honneur  de  parler  aujourd'hui,  il  en  est  peut-être  quelques- 
unes  encore  qui  n'ont  pas  oublié  cette  particularité.  Quoi 
qu'il  en  soit,  l'absence  dans  ce  fait  de  tout  amoindrissement 
du  processus  infiammatoire  ne  pouvait  plus  permettre  d*invo- 
qner,  pour  expliquer  l'absence  de  toute  inflammation  suppu- 
ratîve,  le  prétexte  de  l'inflammation  adhésive.  C'était  donc 
f>our  la  science  un  spécimen  en  grand  et  très  en  grandde 
l'organisation  immédiate,  et  pour  l'art  un  gage  de  sécurité 
pour  les  applications  ultérieures  de  la  méthode.  ' 

Hais  l'analyse  la  plus  minutieuse  des  faits  ne  donne  pas  une 
satisfaction  moindre  que  leur  considération  la  plus  générale. 

J'ai  déjà  eu  occasion  de  le  faire  remarquer,  lors  de  la  dis- 
cussion sur  la  thoracocenlèse  sous-cutanée,  en  répondant 
quelques  mots,  et  quelques  mots  seulement,  à  notre  éminent 
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collègae  H.  Velpeau.  Si«  pour  expliquer  li  révnioB  inoMale 
de  deux  surfaces  complélemenl  appliquées  Vwkt  ooDtre  Taolrt, 
on  a  pu,  avec  quelque  apparence  de  raison;  recourir  k  la 
théorie  de  rinflammalion  adhésive,  il  serait  tout  I  fait  îbk 
possible  d'expliquer  de  la  même  manière  la  réanim  nédialei 
sous- cutanée,  de  parties  divisées  et  écartées  Tane  de  Favtrt 
de  5  k  &  centimètres,  alors  que  cet  intervalle  est  aocupé  fê^ 
une  matière  liquide,  et  plus  tard  par  un  tissu  de  aoaTellè 
rormation.  Cette  matière,  qui  atteint  progressivement,  eamt 
je  Tai  déjà  rappelé,  tous  les  caractères  et  les  propriétés  dn 
tissu,  dont  elle  émane,  reste  donc  là  comme  an  témoignée 
du  travail  de  non-réunion  immédiate  des  parties^  et  an  ecM- 
traire  d*nne  réunion  médiate  à  l'aide  d*un  inlermédiaire  da 
nouvelle  formation. 

La  doctrine  de  l'agglntination  à  l'aide  d'ane  espèee  da  esllc 
organique,  de  lymphe  plastique,  d'un  Inédiam  onissamij  8»- 
vant  Texpression  de  Hunier^  semblerait  se  rapprocher  dafaa- 
tage  de  la  réalité  des  faits  :  ici  plas  d'inflammali(m,et  (MrUmt 
saintement  physiologique  d'na  liquide  plastique  dosé  dé  la 
force  adhésive  qu'on  lui  attribue.  Mais  oa  ae  rattache  à  celte 
théorie  que  des  faits  tellement  circonscrits^  qn'à  la  sappaRr 
vraie,  elle  ne  le  serait  que  pour  quelques  cas  et  dans  aae  trè»- 
étroite  limite.  Cette  colle,  cette  lymphe  plastique^  que  Taa 
dote  de  la  propriété  de  faire  aggltitiner  des  êmiiâces,  svppase 
des  surfaces  mises  en  contact  Dans  l'hypothèse  castrairei 
celle  couche exsudalive  ne  parviendrait  pas  à  réunirai  main- 
tenir  réunies  des  parties  creuses  ou  complètement  se] 
Or  c'est  ce  qui  a  fréquemment  lieu  dans  les  plaies 
tanées.  Et  puis  cette  couche  plastiqne,  suivant  Hoater,  dia- 
parait  pour  faire  place  à  Tinosealalion,  c'est-à-dire  à  l'aF- 
frontement  et  à  la  remise  en  commuaicatioa  des  extiéonlés 
correspondantes  des  vaisseaux  divisés. 

Le  fait  d'un  écartement,  et  d'nn  éeartement  souvent  con- 
sidérable des  plaies  sous-cutanées,  exclut  dwe  tente  idéed*iiB 
simple  médium  unissant,  comme  il  excluait  toute  préoccopa- 
tion  d'inOammalion  adhésive. 

Maintenant  quelle  est  lessence  de  ce  travail  d'< 
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immédiale?  Nws  l'avons  dil»  c'est  an  traifli)  de  ^éiiérftlié& 
organiquet  c'est  raoalogoe  du  travail  de  reprodaction,  dhek 
certains  animaox  iuférietir^^  de  membres  todt  entiers  retran* 
cbés^  Et  ce  travail  quel  eât-ii«  en  dernière  aiialyse,  sinon  la 
répétition  et  la  continuation  dn  travail  qui  a  engendré  nbt 
première  fois  ee  qu'il  reproduit  une  secodde,  c'e^t-à-dire  le 
travail  d'organisation  primitive  ? 

L'analogie  le  dit^  l'induction  porte  à  le  présumer,  et  l'ob- 
servation directe  le  confirme  :  cette  observation,  elle  eât  and* 
tomiqae  et  physiologique. 

L'observation  anatomiqoe  prouve  en  effet  que  le  tissu  dé 
nouvelle  formation  chez  Tadulte  comme  chez  le  totds  présente 
la  série  des  métamorphoses  ou  plutôt  des  développements  de 
Ja  matière  plastique,  du  biastème  organique,  commençant 
à  Tagglomération  des  grdnuies,  continuant  par  la  formation 
des  cellules  des  fibrilles,  jusqu'à  la  constitution  spécifique  prcK 
pre  à  chaque  organe,  à  chaque  tissu.  Cependant  si  les  yeux, 
même  armés  dn  microscope^  eussent  été  seuls  à  établir  la 
doctrine,  on  aurait  pu  s'exposer  à  prendre  des  apparences 
pour  des  réalités,  et  des  analogies  pour  des  identités  ;  mats, 
ainsi  que  je  l'ai  dit  plus  haut,  la  démonstration  est  tout  à  la 
Cois  aoalOQfiique  et  physiologique.  Or  la  série  des  dével<>ppe- 
ments  et  tran^rmations  de  l'organe  correspond  à  la  série 
des  développements  physiologiques  de  la  fonction.  J'ai  montré 
dès  longtemps  que  révolution  organique  est  parallèle  à  Vèvth 
Intion  physiologique,  et  que  la  première  est  subordéfnnée  à 
la  secoadCi  ce  qui  m'a  fait  dire  à  une  époque  déjà  éloigaëe: 
La  foficiion^  faù  l'organe  (1).  Eh  bien  I  c'est  à  la  lômièi^  de 
cet  autre  principe  que  l'on  peut  suivre  les  développements 
des  prodoits  de  l'organisation  immédiate  des  tidsus  de  noi- 
velle  formation»  comme  on  voit  le  développement  primitif  des 
organes  lié  et  subordonné  au  développement  physiologique 
de  la  fonction. 

J'en  cite  deux  exemples  : 

Lorsqu'on  examine«,  à  différentes  époques,  la  portiot  ted* 

(i)  Estai  de  physiologie  généraie  (introduction).  Parû|  1843»  in-S. 


776  LicnmBs. 

dîneuse  de  noavelle  formatioii  chez  les  animaoi  ou  cha  les 
individus  ténotomisés,  on  sait  la  Iransformation  fibrillaire  do 
nouveau  tissu,  depuis  Tapparition  de  fibres  disséminées  k  b 
surface  du  tendon  nouveau  jusqu'à  ia  transformalion  com- 
plète de  sa  trame  en  colonnes  fibreuses  juilapcsées.  Celte 
transformation  est  parallèle  k  la  traction  soutenue  et  sans 
cesse  renouvelée  du  tendon  pendant  les  efforts  de  sustenta- 
tion et  de  progression.  Celte  transformation  est  l'anatogue 
du  fait  beaucoup  plus  grossier  de  ia  verge  de  ferd'abord  gra- 
nuleuse dans  sa  constitution  primitive  et  qui  devient,  dans 
Topération  de  retirage  (compression  et  traction  combinées), 
un  assemblage  de  fibres  parallèles  tassées  les  unes  contre  les 
autres  ;  de  même  le  tendon  nouveau,  sous  rinfloence  des  trac- 
tions dont  il  est  le  siège.  C'est  ainsi  que  j'ai  expliqué,  il  y  a 
fort  longtemps,  la  transformation  fibreuse  des  faisceaut  mos- 
culaires  rétractés,  transformation  causée  et  entretenue  par  le 
raccourcissement  permanent  qui  fait  suite  k  la  contracture 
spasmodique  ;  d'où  résulte  pendant  chaque  mouvement  use 
tension  exagérée  du  muscle  proportionnelle  k  la  somme  de 
son  raccourcissement. 

Le  second  exemple  nous  est  fourni  par  la  formation  des 
cavités  articulaires  nouvelles,  à  la  suite  des  luxations  an- 
ciennes ou  congénitales.  Dans  ce  travail  de  raorphogéate 
consécutive,  c'est  k  l'influence  de  la  fonctionnalité  pervolie 
et  continuant  dans  des  conditions  et  avec  des  éléments  diffé- 
rents des  conditions  et  des  éléments  normaux  que  l'on  doit 
la  formation  des  cavités  articulaires  nouvelles.  Cette  loi,  dont 
j'ai  fourni  toutes  les  preuves  de  fait  lors  du  concours  pour  le 
grand  prix  de  chirurgie  de  TAcadéraie  des  sciences  en  1835, 
trouve  tous  les  jours  son  application.  Lorsque  deux  surfaces 
osseuses,  par  suite  d'un  déplacement  permanent,  continuent 
k  se  mouvoir  en  glissant  l'une  contre  l'autre,  leur  contact  et 
leur  frottement  continu  ont  pour  effet  de  provoquer,  dans  le 
point  où  ils  s'exercent,  la  perforation  des  capsules  articulaires, 
d*où  la  mise  en  contact  des  surfaces  osseuses,  et  par  suite  la 
formation  d'une  articulation  anomale,  laquelle  commençant 
avec  c%  contact,  c'est-k-drre  avec  la  fonctionnalité  pervertie, 
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dore  aoUtnl  que  dure  rinflaence  génératrice  de  cette  fonc- 
iioanalîté.  C'est  ainsi  que  j*ai  pu  safvre  le  mécanisme  de  for- 
mation de  tontes  les  articulations  accidentelles  à  la  suite  des 
innombrables  déplacements  produits  par  les  difformités  du 
système  osseux,  et  c*est  ainsi  que  j*at  pu  rattacher  tous  les 
phénomènes  de  Tordre  physiologique  normal  aux  phénomènes 
de  l'ordre  physiologique  anomal.  Et  pour  rentrer  plus  direc- 
tement dans  le  sujet  qui  nous  occupe,  c'est  ainsi  que  j'ai  pu 
établir  Tidentité  des  formations  organiques  consécutives  aux 
plaies  sons-cutanées  avec  les  formations  de  l'évolution  orga- 
nique primitive. 

§  IIL  —  L'organisation  immédiate  des  plaies  sotis-cutanées 
e$i  le  résultat  de  V absence  du  contact  de  Vair^  comme  le  travail 
de  rinfiaimmation  suppurative  est  l'effet  de  ce  contact.  —  Pour 
certaines  personnes  cette  proposition  serait  devenue  une  su- 
perfluité.  L'Académie  n'a-t-elle  pas  entendu,  dans  une  de  ses 
dernières  séances,  un  de  ses  membres  les  plus  distingués  et 
les  plus  modérés  réclamer,  en  faveur  de  César  Hagatus,  tout 
on  parties  des  bénéfices  résultant  de  la  doctrine  de  l'action 
nnistble  de  l'air  sur  les  plaies  et  des  efforts  faits  pour  leur 
éviter  ce  contact.  C'est  qu'en  effet,  depuis  Hippocrate  jusqu'à 
nos  jours,  il  y  a  eu  dans  la  science  une  sorte  de  sentiment 
mal  défini,  une  opinion  vague  à  l'endroit  de  l'influence  dan- 
gereuse de  l'air  sur  les  plaies.  Mais,  par  contre,  il  y  a  eu  à 
tontes  les  époques  une  opposition  non  moins  déclarée  à  celte 
croyance  ;  de  telle  sorte  que  les  deux  opinions  se  contreba- 
lançant^ s'entre-détruisant,  il  n  y  avait  de  vérité  acquise  pour 
personne.  Pour  montrer  où  la  science  et  les  écoles  en  étaient 
à  cet  égard  à  l'époque  où  j'ai  donnée  une  démonstration  ex- 
périmentale de  l'action  nuisible  de  Tair  sur  les  plaies,  il  me 
suffira  de  citer  les  lignes  suivantes  empruntées  à  un  auteur 
dont  l'Académie  est  habituée  k  prendre  les  doctrines  et  la 
personne  en  grande  considération.  Voici  comment  H.  Vetpeau 
s'exprimait,  à  l'endroit  de  l'action  de  l'air  sur  les  plaies  (1)  : 
«  Beaucoup  de  chirurgiens  des  siècles  passés  étaient  con- 

(1)  Velpeau^  Nouveaux  éléments  de  médecine  opéraMre,  2*  édition. 
Paris,  1839,  t.  I,  p.  282. 
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»  v»ncM  qu  OD  ne  doU  exposer  les  |rtaie»  à  racik»  de  ïwb 
»  extérieor  que  le  moias  possible  ;  aussi  receflimaiidea^ils 
»  de  B*eDtoarer  avec  le  malade  dans  les  rideawx  dd  lit  ;  de 
»  préparer  avec  soin  d'avance  Ipoies  les  pièces*  teas  les  okjîeU 
»  dont  on  peut  avoir  Woin,  et^  si  la  plaie  offre  oiie  grande 
9  surface,  d*en  recouvrir  successivemeat  les  différentes  par* 
»  ties  par  Jë  pansement  nouveau,  à  mesure  qu  on  les  dékv- 
»  rase  de  Tancien  ;  quelques-uns  même  allaienl  jusctu'à  con- 
»  seilier  de  tenir  différents  réchauds  ou  quelque  autre  mdjen 
n  propagateur  do  calorique  autour  du  blessé,  afin  de  le  neUre 
»  eu  garde  contre  toute  espèce  de  refroidissemaii^  et  de  s'a- 
»  voir  à  redouter  aucun  changement  de  température  pendant 
i>  toute  ia  durée  du  paosemeni.  L'action  de  Tair  leur  parai»- 
a  sait  dangereuse,  et  à  cause  des  qualités  irritantes  qu'on 
»  attribuait  à  ce  gaz,  et  à  cause  des  émanations  dont  il  peut 
•  être  le  véhicule.  Ce  n*est  pas  sans  surprise  que  J'ai  vu  ces 
>  vieilles  erreurs  reproduites  de  nos  jours  et  protégées  par  te 
»  nom  de  bupuy  tren.  L*air  atmosphérique  est  si  loin  de  nuire 
n  par  son  contact  momentané  avec  les  surfaces  ^aumaûques, 
»  que  plusieurs  chirurgiens  se  demandent  encore  si  les  bies- 
»  sùrês  de  guériraient  pas  mieux  à  Tair  libre  qu'à  l'aide  des 
»  pansements  les  plus  méthodiquement  effectués,  d 

Voilà  comment  II.  Velpeau  envisageait  l'action  de  l'air  sur 
les  plaies  en  1839. 

Celte  doctrine,  noire  savant  collègue  la  trouvait  si  légitime- 
ment opposée,  à  cette  époque,  aux  Iradilions  que  j'ai  ciieiebè 
à  convertir  en  vérités  démontrées,  qu  il  n*est  peut-être  pas 
éloigné  aujourd'hui  encore,  après  trente  années  d'efforts  de 
ma  part,  de  démonstrations  de  toutes  sortes,  de  nier  le  bit 
de  rimmiinilè  absolue  des  plaies  sous-cutanées  fondée  sur 
l'absence  dii  contact  de  l'air.  Il  n'est  donc  pas  entièrement 
superflu  que  je  donne  à  cette  proposition  une  dernière  et  ir- 
récusable démonstration. 

Les  plaies  sous-cutanées  doivent  leur  immunité  à  l'abseflce 
du  contact  de  l'air  et  au  bénéfice  de  l'organisation  imaiédiate. 
J'ai  allégué  en  faveur  de  celte  proposition  des  milliers  d'opé- 
f  ttions  sous-cotanées  exemptes  de  suppuration  ;  ce  n'est  là 
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<}ii*aiie  preoTe  «nii|iiriqde,  ei  l'on  W*ë  bbjéclê  bdtt  nohiBfe 
d'opèraii<Mi6  sone-cotâbéès  pratiitdééd  par  d'ânt^eèi  éhihirgiëlis 
éi  saifiëfl  dé  soppQi*aiîoQ.  Je  re^rdë  les  iétxt  ofUreë  dé  Ails 
oomme  éofisi  ÎBcootesiables  t'taa  que  Tautre.  Mais  iÉ*èilsiiit^il, 
comme  on  Ta  prétendu^  qde  lés  iaâd^cèii  dllégfiëii  IhTalideftt 
le  prineipe  qai  est  la  basé  et  lé  tfaoyen  des  taecH  ((ite  j'ai 
affirmés  ?  Non  sans  doate^  et  peu  de  miê  Sdfflrbfat  ponr  dië^ 
sîper  toote  obscnritë  à  cet  égard. 
'  Les  chirargiens  qvi^  comme  U.  Vélpeas^  Oui  observé  des 
sappurations  à  la  suite  des  opêrdildtis  toës-ciltaiiéeSt  k>dt 
conséquents  arec  leur  manière  d'enVifia^r  lés  eboséS:  Il§  tië 
croient  pas  à  l'inflaenée  ioppuraiité  dO  cbntàet  de  l'air,  et 
ilê  se  eondoisent  en  raison  de  eette  ferdyàoee,  c'èët-a-dirè 
qn'rls  ne  prennent  pbs  les  préeadlièns  vo6tué$»  tnibdtiédsëi^  à 
leurs  yeux,  pour  assarer  Tabtence  complète  et  p^rmabédlé  dé 
ce  eontàei 

Pour  moi,  au  contraire,  qui  sois  parraitèrheùt  bonvaiocd 
de  l'action  dnisible  et  anliorgadtdâtrieè  dé  rdir,  je  tiè  hè^lige 
rien  peur  en  affranèhir  les  (ilaièfc  ;  et  niés  précédés  ojsérd^ 
loiresi  établis  en  Tiie  de  cette  préèecnpalion  et  de  ce  prin*^ 
cipei  sont  réglés  en  conséquence.  Or  n'ayant  jattais  d'insdè- 
cèB4  je  sois  donc  fondé  H  conclure  que  eetié  permànétité 
snifdrmité  de  résultats  tient  à  la  permanente  ëniforbiité  dés 
moyens  que  j'emploie,  comme  les  déraillanceS  des  0t)érail6ft8 
ioos-cutanées  de  mes  contradicteurs  peuvent  ét^ë  reg^^dées 
comme  reSet  de  l'imprévoyante  Irrégniarité  de  leu^d  prcH 
eédés.  Certes  nne  telle  manière  de  raisonnét*  aurait  déjà;  éë 
me  seflible,  lotîtes  les  présomptîèns  en  èia  faveur.  Hais  à  mes 
yeni  cette  démonstration  est  insbfflsante  ;  elle  M  serdit  kû- 
eere  qu'empiriqne,  o'est-^^ire  qu'expérimentale;  or  je  la 
veut  rationnelle,  je  la  veux  directe^  et  voici  comment  je 
erois  la  donner  telle. 

§  1V«  Leê  méthodes  qui  ont  pour  effet  et  pùkr  privilège  dé 
produire  ro^ganisation  immédiate  des  plûtes  te  doivent  ù  In 
cenditien  essentielle  de  les  maintenir  à  tnbri  du  contm  de  Véif* 
et  par  conséquent  leur  caractère  essentiel^  leur  originalité  et 
leur  efftcaeùé  se  tirent  bien  moins  des  dispositions  matérielies 
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de  leur  numuel  opératoire  que  de  /«  réalisation  parfaite  dm 
principe  qui  leur  sert  de  base.  —  Cette  proposition,  qui  est 
tout  à  la  fois  la  conclusion  de  ce  qui  précède  et  l'objet  de  h 
discussion  qui  va  suivre,  ouvre  la  voie  à  ce  qui  doit  en  être 
la  dernière  et  rationnelle  justification. 

Lorsque  j'attribuais  Tinnocuité  absolue  des  plaies  sous- 
cutanées  à  la  protection  que  la  peau  leur  assure  contre  l'actioa 
inflammatoire  de  Tair,  il  était  permis  jusqu'à  un  certain 
point  de  supposer  que  cette  immunité  fût  le  résultat  d'on 
autre  mode  d'action  de  l'enveloppe  tégumentaire.  Car,  il  ne 
faut  pas  l'oublier.  Hunier,  auquel  on  a  toujours  voulu  attri- 
buer la  iH'iorité  et  le  bénéfice  de  la  théorie  que  je  soutiens, 
considérait  l'action  de  Tair  comme  un  élément  indispensable 
à  la  cicatrisation  des  plaies;  les  essais  de  section  sous-cuta- 
née dont  on  Ta  gratifié  n'avaient  donc  qu'un  rapport  extérieur 
avec  ce  que  nous  avons  dit  constituer  le  principe  et  les  pro- 
cédés de  la  vraie  méthode  sous-cutanée. 

Pour  réduire  toutes  ces  prétentions  à  néant,  il  fallait  donc 
prouver  que  la  théorie  de  Honter  était  fausse,  que  ses  pro- 
cédés et  ceux  de  ses  imitateurs  ne  pouvaient  répondre  à  un 
principe  qu'ils  répudiaient.  Or  c'est  ce  qu'a  fait  en  dernier 
lien  la  méthode  que  j'aie  communiquée  récemment  à  l'Aca- 
démie sous  le  titre  de  Traitement  des  plaies  par  Coeclusùm, 
pneumatique  (1). 

Dans  cette  méthode,  en  eiïet,  il  n'y  a  plus  de  peau,  mais  à 
la  peau  absente  on  supplée  par  une  peau  artificielle,  et  celle- 
ci  ne  produit  son  effet  qu  à  la  condition  d'être  secondée  par 
la  soustraction  immédiate,  incessante  et  complète  de  l'air. 

Tout  le  problème  se  réduit  donc  par  cette  méthode  à  cette 
simple  formule  :  avec  l'air,  suppuration  ;  sans  l'air,  guérison 
sans  suppuration,  c*est-à-dire  organisation  immédiate.  J'es- 
père que  c'est  enfin  une  solution,  et  que  cette  solution,  sans 
préjudice  des  développements  théoriques  et  des  applications 
pratiques  dont  elle  aura  à  s'étayer  dans  l'avenir,  peut  éut 
considérée,  dès  aujourd'hui,  comme  suffisamment  obtenue 

(i)  J.  Guérin,  Mémoire  sur  le  traitement  des  plaies  exposées  par  Voc- 
clusion  pneumatique  (BuU»  de  l'Acad,  de  médec.,  1866,  t.  XXXI,  p.  396). 
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par  tous  les  moyens  ans  à  la  disposiiloii  de  la  science  :  par 
l'expérimentation  physiologique,  par  l'analyse  anatomiqne, 
par  Tobservation  clinique  et  par  le  moyen  qui  complète  et 
féconde  tous  les  autres  :  par  Tinduction  philosophique. 

IL  Le  docteur  Woillbz,  médecin  de  l'hôpital  Gochin,  lit 
un  Mémoire  sur  la  congestion  pulmonaire  considérée  comme 
mûladie  particulière. 

L'auteur  fait  remarquer  que  le  défaut  de  progrès  dans  Tétude 
de  la  congestion  pulmonaire  maladie^  tient  à  Timpossibilité 
où  Ton  était  de  constater  laugmenlation  de  volume  du  pou-, 
mon  par  le  fait  de  Thypérémie  pendant  la  vie.  La  ntenaura- 
lion  de  la  poitrine  avec  le  cyrtomëlre  lui  a  permis  de  constater, 
cette  augmentation  congestionne! le  de  volume,  et  d'étudier 
d'une  manière  précise  les  signes  qui  s'y  rattachent. 

Il  a  ainsi  reconnu  qu'il  était  facile  de  diagnostiquer  la  ma- 
ladie par  rinterrogatoire,  par  la  percussion,  et  surtout  par 
l'auscultation. 

La  congestion  pulmonaire  idiopathique  pouvant  simuler 
tontes  les  maladies  aiguës  intrapulmonaires,  comme  la  con- 
gestion cérébrale,  peut  simuler  toutes  les  affections  aiguës  du 
cerTeau,  il  n'y  a  pas  lieu  de  s'élonner  qu'elle  ait  été  con- 
fondue avec  la  pleurodynie,  certaines  bronchites,  la  pneo- 
monie  et  même  la  pleurésie. 

Les  vomitifs,  les  émissions  sangaines  locales,  et  notamment 
les  ventouses  scarifiées,  font  ordinairement  disparaître  très- 
rapidement  la  maladie,  souvent  du  jour  au  lendemain. 

—  A  quatre  heures  et  un  quart,  l'Académie  se  forme  en 
comité  secret  pour  entendre  le  rapport  sur  les  candidatures 
au  titre  d'associé  national. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Dictionnaire  de  Uiérapeutique  médicale  et  chirur^cale,  par  MM.  E.  Eou* 
chttt  et  Després,  2*  partie,  lettres  H — ^P. 

Essais  de  physiologie  philosophique,  par  M.  J.  P.  Durand. 
Le  choléra  de  Brest  en  1866,  par  M.  le  docteur  Caradec* 
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par  M.  le  dp6(f uf  Dacprf. 

Rapport  sur  répidémie  de  choléra  de  1865  dam  la  proTinee  d*Alfer, 
pi|r  M.  la  (^Qteur  h  Pérfer. 

Pi)  (i^sii  çpoftectif,  par  M.  le  docteur  ▲.  Boachard. 

Cosmof  onie  légale  :  mémoire  sur  la  genèse  ^nlipale,  le  loi  (|*fitrpa- 
phrodisme,  la  loi  des  sexes  et  la  loi  de  la  fécondji^^,  paf  M.  la  doctfur 
J.  E.  Goraay. 

De  la  possibilité  d'établir  en  Béam  une  cure  aux  raisins,  par  H.  le 
doeleur  GaienaTO  de  la  Roche. 

iMlllalien  des  sourds-muets  et  des  enftints  arriérés  de  Nancy,  38*  an- 
Qéa;  diatribulion  des  prix  du  31  août  1865. 

ttiide  aétfwpactiva  d*hygiène  navale.  Le  journal  médical  du  docteur 
Aaskow  pendant  l'expédition  danoise  oontra  Alger  (1770-1771),  tradnc- 
tîi^  aqfdyséa  at  eommentéa  par  M.  le  docteur  ▲.  Le  Roy  de  Hétieeart. 

La  c«^pa  de  cigoe,  ou  |a  vérité  sur  la  mort  de  Sacmte  après  deux  mllk 
ans,  par  M.  Marmisse. 

notice  sur  (^institut  orthopédique  ^t  popumatique  de  Lyoi),  dirigé  par 
M.  le  docteur  Pravas. 

Osservarioni  medicp-flsiçhe  su)  cliiqa  e  sugli  abitanli  di  Thbw  e  d'<4t^ 
parti  d'Africa,  per  il  dottore  Cav.  G.  Gastelnuovo.  3  vol. 

Rulletin  médical  du  nof^  de  la  France.  Mai« 

lenrpal  de  médecine  vétérinaire  militaire,  n.  12. 

Montpellier  médical.  Juin. 

ftnUatino  délie  salenaa  madieha,  publié  par  la  Société  médicochirurgi- 
cela  de  Mogna.  Mai. 

Monitenr  d'hygiène  et  de  salubrité  publique,  domestique,  agricole,  etp., 
par  H.  Chevallier  fils^  n.  6. 

lonmal  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques.  Juin. 

Rulletin  de  l'Académie  impériale  des  sciences  de  Vienne,  8  numéros. 

Journal  des  savants.  Mai. 

Le  Monde  thermal,  n.  23. 

L'Abeille  ntédic^le^  n-  ?4. 

Gazette  des  eaux,  n.  A28. 

Kfma  4*liy4iqlQglt  mMkale»  n.  6. 

Journal  des  connaissances  médioales  pratiquas,  n.  16. 

Le  Mouvement  médical,  n.  83. 

Comptes  reqdua  babdanadalrM  des  séancea  de  l'Académie  des  sciences, 
t.  LUI,  n.  23. 
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Le  pfocès-verbal  de  U  derpîère  séiipce  est  )q  et  f4pp}^* 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  l'agriculture,  dp  commerce  <ât  de$  trayauf 
publics  transmet  à  )*Acadérnie  : 

|.  Qe3  échantillons  4'^au  minéralf»  provenant  d'une  source 
située  dfins  }a  poiqpom^^  d'Pmolac  (Ariége)  pour  être  anfilyséa 
dans  le  laboratoire  de  TAcadémie.  {ComtnifsiQn  (t^^  ea^x  mi- 
nérales.) 

IL  Un  rapport  de  H.  le  dodenr  Vihal  suf  le  service  mé* 
dical  des  eaux  minérales  d*Aix  (Sayoje)  pepdant  l'apnée  186/i. 
(Même  commission.) 

III.  Les  rapp^ri^  de  MV-  les  docteurs  Svriadil,  Cbiyamcp, 
Manocybus  et  psHfs-DimoifT  sur  les  épidémies  qui  ont  régné 
dans  leurs  circonscriptions  pendant  raQpéei86i>*  [Cotfimis^on 
des  épidémies,) 

IV.  Le  compte  rendu  des  maladies  épidémiqqeq  qqi  ont 
régné  dans  le  département  des  DeuT^-Sèvres  pen^a^nt  l'anpée 
1865.  [Même  commission.) 

V.  La  recette  d'un  remède  coratif  du  c|)oléra,  et  que  bro- 
chure  indiquant  un  moyep  qui,  diaprés  l'autepr,  aurait  la 
propriété  de  guérir  la  rage.  {Commission  des  remides  mçr^U 
einouoeaux,) 

VL  Les  tableaux  des  vaccinations  pratiquées  en  1865  dans 
les  départements  du  Cher,  des  Alpes-Haritimes,  de  l'Aveyron, 
de  Seine-et-Marne  et  de  la  DrAme.  {Commissim  de  vaccine.) 
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CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

L  MM.  les  doclears  E.  Bà&thkz,  Bbmiutz,  Joulin  et  Tii- 
NiBR  inrorment  chacuD  TAcadémie  qu'ils  se  portent  candidats 
à  la  place  vacante  dans  la  section  d*accoachements.  {Bemw 
à  la  section.) 

IL  Note  sur  la  fièvre  puerpérale  en  Algérie,  par  M.  le 
docteur  Louis  Gadchkr.  {Renvoi  à  M.  Danyau.) 

IIL  Du  traitement  médical  du  croup,  par  M.  le  doctear 
Garin.  {Commissaires  :  MM.  Trousseau,  Blache  et  Roger.) 

IV.  M.  Armand  Goobaux,  à  propos  de  la  communication 
de  M.  Cbauveau  sur  la  production  expérimentale  de  la  vaccine 
naturelle,  fait  part  à  l'Académie  des  résultats  qu'il  a  obtenus 
en  injectant  du  virus  morveux  dans  Tun  des  vaisseaux  lym- 
phatiques chez  les  animaux.  {Commission  de  vaccine.) 

Y.  De  Tabsorption  cutanée  ;  des  causes  qui  Tentravent  ou 
la  favorisent,  par  M.  le  professeur  Sgoutbttbn.  {Benooi  à  la 
commission  des  eaux  minérales.) 

VL  Opération  césarienne  pratiquée  avec  succès  dans  an 
cas  de  grossesse  dans  un  utérus  bicorne,  vingt  et  un  mois 
après  la  mort  d'un  fœtus  au  septième  mois,  par  M.  le  doctear 
E.  KcBBBRLB.  {Commissaires  :  MM.  Hugoier  et  Nélaton.) 

VIL  Réfutation  des  conclusions  du  Congrès  sanitaire  à 
Constantinople,  par  M.  le  docteur  Clot-bbt. 

VIII.  Rapport  sur  les  maladies  épidémiques  qui  ont  régné 
dans  l'arrondissement  de  Laon  (Aisne)  pendant  Tannée  1S65. 
[Commission  des  épidémies.) 

IX.  De  la  possibilité  de  remplacer  la  crâniotomie  et  U 
céphalotripsie  sur  un  enfant  vivant  par  une  seule  application 
de  forceps,  par  H.  le  docteur  Boiault  (de  Lille).  {Commis- 
saires :  MM.  Depaul,  Blot  et  Devilliers.) 
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ÉLECTIONS. 

L'Académie  procède  à  Félection  d'an  associé  nationaL 
La  commission  présentait  : 

En  première  ligne»  MM.  Ehrmann  (de  Strasbourg). 
En  deuxième  ligne,        Duboarg  (de  Marmande). 
En  troisième  ligne,        Félix  Voisin. 

Au  premier  tour  de  scmtin,  sur  62  votants  : 

MM.  Félix  Voisin  obtient .  .  38  voix. 

Ehrmann 16 

Doboarg  (de  Marmande)      7 

Bulletin  nul 1 

En  conséquence,  M.  Félix  Voisin  est  nommé  associé  national. 

L'Académie  procède  ensuite  à  l'élection  d'un  correspon- 
dant national. 
La  commission  présente  sa  liste  dans  l'ordre  suivant  : 

MM.  Seux,  à  Marseille  ; 

Gh.  Rouget,  à  Montpellier; 
Fauvel,  à  Constantinople; 
Delioux  de  Savignac  ; 
Tholozan,  à  Téhéran  ; 
H.  Gintrac,  k  Bordeaux. 

Au  premier  tour  de  scrutin,  sur  61  votants  : 

MM.  Seux  obtient 6  voix. 

Ch.  Rouget 22 

Fauvel 12 

Delioux  de  Savignac .  .  2 

Tholozan 17 

H.  Gintrac 1 

Billet  blanc 1 

Au  second  tour  de  scrutin,  SU  ;  majorité,  28. 

MM.  Ch.  Rouget  obtient.  .  .    36  voix. 

Tholozan. 15 

Fauvel 2 

Billet  blanc 1 

T.  XXXI.  M*  19.  50 
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En  GODfléqoenoe»  M.  RQOQir  «M  nommé  monbre  corres- 
pondant. 

RAPPORTS. 

Rapport  sur  (roig  (B^ippirç^  rçUtiFs  aa  traitemenl  de  la  fièvre 
typhoTde  adressés  h  TÀcadémie,  l'un  par  II.  le  doctear 
(^ÀBASSB,  chirurgien  principal  de  la  marine;  Taotre  par 
M.  le  docteur  Sinx,  médecin  en  chef  des  hôpitaux  de  Mar- 
seille, et  le  troisième  par  M.  le  docteur  WANirn,  médecin 
à  Paris.  {Commi$saire$  :  MM.  Louis,  Grisolle  et  Briquet, 
rapporteur.) 

LiC  traitement  des  maladies,  c'est  le  but  final  de  la  science 
qu'on  est  habitué  à  nommer  l'art  de  guérir  :  c'est  l'objel  de 
la  médoeine. 

Vous  le  savez,  messieurs,  combien  de  difficultés  oa  troQve 
à  déterminer  d'une  manière  préciae  quelle  Nt«  dans  nue  na- 
ladie  donnée,  le  meilleur  mA^  de  trfti(ameq(  fc  lui  opposer. 

Au  premier  abordi  il  Sftmbl^rait  qn'ys  procédé  thérapeu- 
tique devrait  être  d'uoi  évaluation  façilç.  Tant  de  malades 
traités,  tant  de  succès,  tftPt  d^ioftucoèii  il  ne  s'agit  plus  que 
de  comparer  les  résujtabl  AHiPériquos  ftvap  ceux  que  donnait 
un  autre  procédé,  Qt  yojlà  on«  mMiOAtÎQR  jugée. 

Mais  pour  quç  ÇQ  modo  d'évaluMloA  pf|i$SQ  réU9Sir  OPQipae 
il  le  Tait  relativement  au  rapport  des  symplôqi^  morbides 
avec  les  lésions  organiques,  il  rau4rait  q|ie  chacun  des  indi- 
vidus traités  par  m  mode  de  traitement  donné  pût  être  une 
véritable  unité. 

Or  ridentité  ab3Plue,  qui  ne  se  rencoptr^  pas  dans  deux 
feuilles  des  arbrqs  d*une  forèt^  est  aussi  difficile  à  trouver 
chez  rhomme  malade,  oh  chaque  cas  de  |^  même  maladie 
peut  être  considéré  comme  un  cas  individuel  et  comme  on 
cas  spécial. 

Les  chiffres  desquels  on  doit  cepandant  tenir  aompte  sont 
donc,  à  moins  de  procédés  thérapaotiqoas  absurdes,  un 
moyen  insuffisant  de  déterminer  la.  valeur  réelle  d'un  mode 
de  traitement 
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AMifii  l'esprit  a-tfil  été  f«Qt  DamrallemeQt  porté  à  chercher 
un  nvlre  mode  d'évaluation,  et  eelui  qui  s'est  le  plus  volon* 
tiers  pré^Até  h  la  pensée  des  observateurs  a  été  le  rapport 
plus  ou  moÎDs  grand  existant  entre  les  phénomènes  d'une 
maladie  et  lets  moyens  curatid  qu'on  peut  lui  opposer.  C'est  en 
généra)  do  ce  mode  d'appréciation  queae  sont  servis  tous  les 
grands  otiservaiepra  dont  les  nopis  font  époque  dans  lascienee. 

Tput  imparfait  que  soit  ce  mode  d'appréciation,  et  tout  en 
tenant  compte  des  séductions  de  l'esprit  de  système,  lorsque 
cfi  mode  est  contenu  dans  ses  justes  limites,  lorsqu'un  nom 
estimé  vient  corroborer  ces  rapports,  les  résultats  qu'il  fournit 
yiemifAt  servir  de  complément  à  l'incomplet  des  chiffres  et 
conduisent»  autant  que  cela  est  possible  pour  l'homme,  à  la 
vérité  cherchée. 

Cen  réfleiiions  préliminaires  s'appliquent  moins  au  premier 
des  mémoires  qu'aux  deux  derniers. 

H.  le  docteur  Seui,  son  aqteur,  a  eu  plus  en  vue  de  pré- 
senter h  l'Académie  un  travail  bien  fait  destiné  à  montrer 
un  praticien  laborieux,  instruit  et  doué  d'un  bon  esprit,  un  bon 
observa^teur  entin»  qu'à  se  montrer  l'inventeur  d'une  méthode 
spéciale  de  traitement.  Il  le  déclare  lui-même,  il  s'est  tou- 
jours borné  k  suivre  les  diverses  indications  à  mesure  qu'elles 
^e  préaentaieiit,  un  vomitif  au  début,  quelques  verres  d'eau 
purgative  les  jours  suivants,  des  lotions  fratchcs  répétées 
fréquemment»  lorsque  la  peau  devepait  chaude  et  sèche; 
qnelquea  sangsues  au-dessous  des  oreilles,  lors  de  congestion 
cérébrale  ;  enfin,  du  bouillon,  du  vin  et  du  quinquina  lorsque 
se  montrait  l'adynamie.  Telle  a  été  la  médication  employée 
sur  145  maMea  d'bApital,  laquelle  a  échoué  chez  95  d'entre 
6DI1  prè^  de  6  décès  pour  100* 

Dans  ce  travail.  M,  3eux  a  étudié  avec  soin  toutes  les  cir- 
constances d'âge,  de  se](e,  de  constitution,  de  profession  et 
de  saison,  auxquelles  étaient  soumis  les  malades  qu'il  a 
traités,  et  a  constaté  qu'elles  cadraient  avec  les  données 
généralement  admises. 

Il  rapporte  on  fait  assez  remarquable  pour  que  je  croie 
devoir  attirer  sur  lui  votre  attention  ;  il  est  relatif  à  ces  état» 
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que  les  uns  appellent  fièfre  maqneose,  et  qoUls  croient  élre 
difléreiits  de  la  Oèvre  typhoïde,  tandis  que  les  antres  ne  les 
oonsidèrent  qne  comme  un  degré  inférteor  de  cette  m£me 
fiàYre. 

Ce  malade  donc,  qni  n'avait  que  ces  phénomènes  légers,  el 
qu*on  regardait  comme  atteint  de  fièvre  moqueuse,  fut  brus* 
quement  pris  d'une  hémorrbagie  intestinale,  à  laquelle  il  suc- 
comba rapidement,  et  à  l'autopsie  on  trouva  dans  rintesUn 
grêle  les  lésions  caractéristiques  de  la  fièvre  typhoïde. 

Les  vues  de  l'auteur  du  second  mémoire,  M.  Chabasse,  sont 
moins  modestes  que  celles  de  M.  Seux;  ce  médecin  se  pré* 
sente  comme  ayant  trouvé  une  méthode  de  traitement  qa*il 
appelle  la  sienne  et  qu'il  estime  être  meilleure  que  celle  doot 
se  servent  les  autres  praticiens. 

Malheureusement  cette  méthode  nouvelle  se  compose  de 
deux  formules  thérapeutiques  déjà  bien  connues  :  l'emploi 
des  purgatifs  et  celui  des  toniques.  La  nouveauté  consiste  en 
ce  que  Tusage  des  premiers  n'a  cours  que  dans  le  premier 
septénaire  de  la  maladie,  et  que  celui  des  seconds  se  continue 
pendant  tout  le  temps  qui  suit  ce  premier  septénaire. 

Les  purgatifs  minoratifs  salins,  dit  l'auteur,  ont  pour  eSet 
d'établir  sur  l'intestin  un  double  courant  d'endosmose  et 
d'exosmose,  dont  le  résultat  est  de  déblayer  le  tube  digestif 
et  de  faire  pénétrer  dans  le  sang  des  sels  de  soude  qui  k 
fluidifient  en  donnant  plus  de  liberté  à  la  circulation  dans  la 
veine  porte,  puis  dans  la  veine  cave  et  enfin  dans  Tencéphale; 
explications  qui  nous  paraissent  aussi  ambitieuses  que  peu 
fondées. 

Au  second  septénaire  commence  le  traitement  tonique^  qni 
se  fait  à  Taide  de  50  centigrammes  de  sulfate  de  quinine  ei 
de  8  grammes  d'extrait  de  quinquina.  Il  n'est  pas  indiqué 
si  Ton  s'est  servi  de  l'extrait  mou,  qui  contient  ordinairemeol 
une  certaine  quantité  des  alcalis  du  quinquina,  ou  de  l'extrait 
sec,  qui  ne  contient  que  de  la  gomme  et  un  peu  de  tannin  ; 
ce  traitement  a  pour  but  de  combattre  l'adynamie.  Noos  nous 
permettrons  de  dire  qu'en  fait  de  toniques,  la  matièro  médi« 
cale  possède  quelque  chose  de  mieux  que  le  sulfate  de  qoi- 
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nine»  irritant  local  très-actif  et  tonique  général  très-donteux. 
Nous  noterons  qne,  malgré  ce  genre  de  traitement,  l'antear 
admet  qu'il  existe  dans  la  fièvre  typhoïde  un  état  phlegma- 
sique  intense  de  la  muqueuse  gastro-intestinale,  auquel  il 
oppose  les  boissons  acidulés  fratches,  les  lavements  émollients 
et  les  fomentations  sur  le  ventre,  faisant  ainsi  marcher  en- 
semble deux  médications  diamétralement  opposées. 

Enfin,  arrive  le  troisième  septénaire,  à  partir  duquel  la 
médecine  n*a  plus  qu*à  réparer  les  désordres  causés  par  la 
maladie  dans  les  deux  périodes  précédentes,  au  moyen  d'une 
alimentation  convenable,  du  vin  de  quinquina  et  des  vins 
généieox. 

Il  est  bien  entendu  que  les  épiphénomènes  tels  que  la 
congestion  cérébrale,  les  congestions  pulmonaires,  les  hémor- 
rhagies  intestinales,  etc.,  sont,  quand  ils  surviennent,  com- 
battus par  les  moyens  généralement  usités. 

Telle  est  la  méthode  de  traitement  que  préconise  H.  Gha- 
basse,  qui  est  évidemment  un  praticien  recommandable,  mais 
qai  nous  paratt  s'être  laissé  absorber  par  son  œuvre  propre, 
et  n'avoir  pas  vu  ce  qu'a  d'incohérent  un  traitement  à  double 
effet,  les  excitants  d'une  main,  les  antiphlogistiques  de  l'au- 
tre; ce  qu'a  de  peu  conforme  k  la  nature  cette  médication 
spéciale  à  chaque  septénaire  dans  une  maladie  dont  la  marche 
est  si  variable  et  dont  la  durée  va  de  quinze  jours  à  trois  mois. 

Les  résultats  répondent-ils  k  la  confiance  qu'a  M.  le  docteur 
Chabasse  dans  sa  méthode  de  traitement? 

Sur  quarante-six  malades  dont  quelques-uns  étaient  si 
peu  atteints  qu*on  les  avait  signalés  comme  pris  de  fièvre  mu- 
queuse, il  y  a  eu,  sauf  erreur,  sept  décès,  c'est-à-dire  un  peu 
moins  qu'un  sixième. 

Ce  chifire  qui  paratt  être  un  succès,  si  on  le  compare  à 
celui  des  hôpitaux  civils,  perd  beaucoup  de  sa  valeur,  si  Ton 
a  égard  aux  sujets  mis  en  traitement,  qui  se  sont  tous  com« 
posés  de  marins  de  Tàge  de  vingt  et  un  à  vingt-huit  ans, 
d'hommes  fort  bien  constitués,  et  non  épuisés  par  la  fatigue, 
et  de  malades  atteints  d'une  manière  sporadique  et  placés 
dans  des  lieux  salubres  et  non  encombrés.  Nous  estimons 
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donc  que,  tout  «d  renooniraoi  beaucoop  de  èoniies  thm» 
dans  le  travail  de  M.  Chabaase,  el  malgré  le  ialeol  dtaliicoé 
de  raoUor,  sa  métboda  de  trai tenait  n'est  point  enoore  arri- 
vée à  mériter  la  confiance  extrême  qu'il  y  a  misei 

Le  troisième  des  mémoires  sur  lesquels  j*ai  rhonnear 
d  attirer  votre  attention  est  l'ouvrage  d*on  médecin  de  Paris 
qui  n'exerce  plus,  mais  qui  pendant  de  longues  années  halM'^ 
lait  les  quartiers  populeux  de  Paris  où  se  voient  la  plus  coin- 
munément  les  cas  de  fièvre  typhoïde^ 

À  l*époque  où  il  commença  la  médecinei  on  pariait  bea»» 
coup  de  la  mélbode  réfrigérante  de  Gurrie  dans  lès  Sevrai 
diles  malignes.  On  voyait  journellement  M.  Récamierlaineltra 
en  usage,  en  bain,  en  effusions  froides,  en  applications  sur 
la  tête  à  l'aide  d^uçe  sorte  de  casque  d'eau  froide.  Tool  te 
monde  avait  reconnu  les  inconvénients  de  ces  procédés  d% 
rérrigération,  el  le  peu  de  dorée  de  leurs  eflets  pbysieloBi-^ 
ques.  M.  Wanner  pensa  qu'on  pourrait  parer  aux  déftc- 
tuosités  de  ce  mode  de  traitement,  en  appliquant  le  froîd 
d'une  manière  plus  douce  el  en  rendant  son  action  h  peu  prè« 
permanente. 

Il  fit  placer  les  malades  dans  une  pièce  très-aMe  d 
exposée  à  l'ombre,  il  les  tenait  couchés  peu  couverts  sur  dw 
sommiers  de  crin,  des  linges  imbibés  d'eau  fraîche  étaîeal 
placés  sur  la  tête,  et  renouvelés  aussitôt  qu'ils  s*échaufiiienu 
Une  brosse  de  blaireau  ou  une  petite  éponge  imbibées  d'eau 
fraîche  étaient  passées  tontes  les  dix  miaules  sur  la  hoe,  sor 
la  poitrine  et  sur  l'abdomen,  et  un  peu  reoins  souvenl  sor 
les  autres  parties  du  corps. 

En  même  temps  les  malades  buvaient  des  eaux  acidulées 
fraîches  à  la  glace,  ou  on  leur  administrait  fréquemment  des 
lavements  soit  &  l'eau  fraîche,  soit  à  l'eau  glacée. 

On  vomitif  et  quelques  eaux  salines  purgatives  étaient 
administrés  dès  le  début  ;  on  parait  aux  accidents  qui  pou- 
vaient survenir  par  les  moyens  ordinaires,  et  à  la  fin  on 
soutenait  les  malades  par  des  bouillons  et  du  vin» 

H.  Wanner  avance  qu'à  l'aide  de  ce  traitemeal,  il  voyait 
les  phéùomènes  fébriles  et  to  accidents  cérébraux  s'atténner 
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prompleiotoi  ei  soaveiil  ge  dimper  eo  peu  de  temps,  et  en 
général  la  maladie  se  simplifiait  et  elle  parcourait  ses  pé- 
riodes d'uae  manière  calmsi  «ouvent  même  son  cours  en 
était  notablement  abrégé« 

L'un  de  nous  a  suivi  pendant  plusieurs  années  les  effets  de 
ce  mode  de  traitement  dans  son  service  d*h6pital,  et  il  en  a 
constamment  reconnu  les  bons  effets;  il  a  vu  avec  étonne- 
raent  dans  les  premiers  temps,  avec  quelle  rapidité,  le  délire, 
Tagitatioa  et  la  céphalalgie  diminuaient  ou  disparaissaient, 
avec  <]lielle  facilité  Tévaporation  de  cette  eau  déposée  sur  la 
peau  enletftit  le  calorique  surabondant,  et  avec  quelle 
promptitude  disparaissait  cette  chaleur  fébrile  de  deux  ou 
trois  degrés  centigrades  au-dessus  de  38 —  et  combien  était 
grand  le  soulagement  des  malades  débarrassés  du  feu  qui  les 
dévorai  ti 

Bq  suivant  ce  traitement  avecsoiD«  et  évitant  remploi  pro- 
iongé  de  la  glace  snr  la  tétOi  en  se  mettant  ainsi  à  labri  de 
Tiavasion  de  la  poeumonict  en  modérant  la  réfrigération  lors 
da  Teogouement  du  ponmoni  et  en  se  guidant  toujours  sur  la 
sensation  de  bien-être  qu'éprouvent  les  malades,  on  aura  la 
certitude  de  ne  pas  dépasser  les  bornes  de  l'utile  et  de 
o*niposer  à  aucun  accident. 

Telle  est  cette  médicatioui  qui  peut  être  regardée  comnie  la 
principale  daos  les  cas  de  gravité  moyenne,  et  comme  un 
adjuvant  utile  et  jamais  nuisible  dans  les  cas  graves. 

M.  Wanner^  médecin  de  la  ville,  n'a  pas  pu  établir  de 
autistiqoe  de  sa  nortalitéi  il  la  regarde  comme  ayant  été 
uèa- faible* 

Votre  commission  vous  propose  d  adresser  des  lettres  de 
remardemeiitàMII,  les  docteurs  Seux^  Cbabasse  et  Wauaer, 
•t  de  dépoeor  très-honorablement  leurs  travaux  dans  vos 
archives* 

DISCUSSION  SUR  LA  MÉTHODE  SOUS^CUTAN&E. 

M.  Vax^pnÀO  :  Je  n'ai  pu  répondre  à  M.  Guérin  mardi  der- 
nier ;  il  se  faisait  sur  ces  bancs  un  tel  motivement,  de  tels 
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bruits,  des  conversatioBs  si  iniéreuanfes  $m9  dmOty  qu'il 
m'a  été  impossible  d'entendre  ce  que  disait  notre  coHëgoe. 
Mais  il  ne  faut  pas  trop  s'en  plaindre,  car  aujourd'hui  j'ai 
lu  son  mémoire,  ce  qui  vaut  beaucoup  mieux;  œ  qui  me 
permettra  de  l'avoir  mieux  compris. 

Voici  tantôt  trente  ans  que  M.  Guérin  parle  de  la  méthode 
sous-cutanée,  qu'il  croit  avoir  inventée,  et  que,  de  mon  côté 
je  suis  à  ce  point  de  vue  devenu  son  adversaire.  Dans  son 
nouveau  travail,  il  a  la  prétention  d'en  poser  les  bases  défini- 
tives, et  tout  à  fait  irréfutables.  Là,  comme  partout,  Taolenr 
fait  preuve  d'un  esprit  élevé;  il  est  savant,  érudit,  quoique 
l'Académie  n'ait  pas  fait  semblant  de  l'écouter;  il  emprunte 
volontiers  ses  arguments  à  la  physique,  à  la  chimie,  à  la 
physiologie,  à  la  philosophie,  voire  même  à  la  métaphysique. 
De  là,  une  sorte  de  draperie  plus  ou  moins  brillante,  soovent 
aussi  assez  obscure,  qui  empêche  parfois  de  démêler  au  fond 
de  ses  phrases  ce  qu'il  veut  dire.  Pour  moi  qui  ai  le  malheur 
de  me  tenir  dans  le  terre  à  terre  qui  me  pai^t  plus  en  rap- 
port avec  notre  inSroe  nature,  et  qui  désire  avant  tout  saisir 
la  vérité,  j'ai  eu  souvent  beaucoup  de  peine  à  isoler  les  perles 
qu'il  cache  ainsi  au  fond  dé  ses  discours. 

Voyons  pourtant  :  les  quatre  propositions  dans  lesquelles 
H.  Guérin  renferme  les  bases  de  sa  prétendue  méthode  ne 
m'ont  pas  paru,  je  dois  le  dire  tout  d'abord,  éclairer  sensible- 
ment la  question.  Voici  la  première  : 

«  Le  travail  physiologique  que  j'ai  désigné  sous  le  nom 
^'organisation  immédiate  des  plaies  sous-cutanées,  est  an 
travail  essentiellement  différent  du  travail  des  cicatrisations 
des  plaies  exposées  à  l'air.  » 

Eh  oui  !  vraiment,  il  est  différent^  mais  qui  a  jamais  eu  la 
pensée  du  contraire?  Qui  a  pu  dire  qu'une  plaie  exposée  à 
l 'air  se  comporte  de  tous  points  à  la  manière  d'une  plaie  stioée 
sous  la  peau?  N'est-ce  pas  là  une  de  ces  vérités  vulgaires  dn 
fameux  La  Palisse  9  Et  M.  Guérin  seraitr-il  assea  bon  pour 
vouloir  s'en  attribuer  l'invention? 

Deuxième  proposition.-^^  Ce  travail  considéré  à  tort  comme 
le  produit  de  l'inflammation  adhésive,  ou  de  Tagglutinalioci 
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des  surfaces...  est,  depuis  son  phénomène  initial,  jusqu'à  son 
dernier  terme  l'analogue  du  trayatl  de  formation  primitive 
des  organes.  »  J'en  demande  pardon  à  l'auteur,  mais,  que 
signifie  cette  phrase?  Par  qui  la  guërison  des  plaies  sous- 
cutanées  a-t-elle  été  considérée  comme  le  produit  de  l'inflam- 
mation adhésive?  Que  signifie  à  son  tour  cette  formation  ana- 
logue à  la  formation  primitive  des  organes;  et  en  quoi  cela 
justifie-t-il  les  prétentions  de  M.  Guérin  à  l'invention  de  la 
méthode  sous-cutanée?  Je  ne  vois  au  fond  de  ces  diverses 
phrases  que  le  mot  organisation  immédiate  qui  puisse  lui 
appartenir  et,  en  vérité,  je  n'en  comprends  pas  la  valeur,  au 
point  que,  dans  le  cas  actuel,  il  me  semble  dépourvu  de  sens; 
en  effet,  immédiat  veut  dire,  si  je  ne  me  trompe,  un  fait  qui 
se  constitue  à  l'instant;  or,  les  plaies  sous-cutanéesnese 
cicatrisent  pas  tout  à  coup.  Quand  on  tranche  un  tendon, 
par  exemple,  il  en  résulte  un  écartement  des  bouts  de  la 
corde,  et  pour  que  l'organe  se  reconstitue,  il  faut  un  travail 
qui  durera  huit  jours,  quinze  jours,  un  mois  ou  même  davan- 
tage ;  il  n*y  a  donc  là  rien  d'immédiat. 

Cette  organisation  des  plaies  sous-cutanées  a  déjà  été 
expliquée  de  bien  des  façons.  Hunter,  par  exemple,  dont  parle 
souvent  M.  Guérin  sans  Tinterpréter  exactement,  suppose 
que  du  sang  exsudé  des  parties  finit  par  s'organiser,  par 
réunir  les  surfaces  divisées  pour  les  coller  l'une  à  l'autre  ou 
pour  tenir  lieu  du  tendon  détruit;  aujourd'hui  cette  doctrine 
est  à  peu  près  abandonnée,  malgré  les  expériences  que 
M.  Jobert  est  venu  communiquer  à  l'Institut  il  y  a  quelques 
années,  et  qui  semblaient  corroborer  celle  de  Hunter.  Une  fin 
de  non-recevoir  qui  a  semblé  péremptoire  ne  permet  plus  aux 
modernes  de  l'adopter.  Une  fois  sorti  de  ses  courants  natu- 
rels, de  ses  vaisseaux  propres,  le  sang,  a-t-on  dit,  cesse  de 
vivre;  il  devient  corps  inerte,  tout  à  fait  incapable  de  re- 
prendre vie  au  sein  de  l'organisme.  Dans  la  doctrine  sub- 
stituée à  celle  de  Hunter,  on  admet  qu'une  exsudation  d'une 
antre  nature,  des  matériaux  plastiques,  de  lymphe  organi- 
sable  ;  une  sorte  de  plasma  ou  de  blastème  s'épanche  dans 
le  foyer  traumatique,  et  que  c'est  cette  substance  qui  s'or- 
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ganisa  par  dcigrés«  de  naaidre  à  remplacer  l'oiigaiie  déUait 
On  explique  aiaai  Terrear  de  Hanter,  et  de  M.  Joberti  en 
dernier  lien.  En  effeti  da  sang  s*y  trouve  souvent  mêlé,  » 
début  surtout  ;  mais  k  mesure  que  le  sang  se  résorbe  ou  dis- 
paratti  la  matière  plastique  se  laisse  voir  de  plus  en  plus  el 
finit  par  être  seule  appréciable.  Serait-oe  là  la  doctrine  que 
s*attnbue  M.  Guérin?  Hais  c*est  une  explication  qni  appai^ 
tient  pour  ainsi  dire  à  tout  le  mondoi  qui  a  été  donnée  par 
une  fonle  d'expérimentateurs  et  que  H.  Guérin  se  serait  borné 
à  rendre  inintelligible  en  laffublantdu  titre  d'organisatioa 
immédiate* 

Troùième  froforition^  —  Une  autre  prétention  de  M.  Gué- 
rin, G*est  que  Torganisation  des  plaies  soustraites  au  oontmâ 
de  Tair  est  bien  le  résultat  de  Tabsence  de  ce  contact^  comme 
le  travail  suppuratif  qui  précède  la  cicatrisation  des  plaies  ex- 
térieures est  Teffet  du  contact  de  Tair.  Je  le  demande  k  tout  le 
monde f  Qu'y  a*t-il  dans  une  phrase  pareille!  Quel  sens  peut* 
on  lui  donner,  k  moins  de  la  prendre  pour  une  de  ces  naï- 
vetés vulgaires  dont  notre  collègue  est  évidemment  incapableT 

Sa  çwUrième  propoêùion  me  parait  encore  plus  étrange  à 
ce  point  de  vue  ;  «  Finalemeal»  ditr-il,  les  méthodes  qni  ont 
le  privilège  de  produire  rorganiaatioo  immédiate  des  plaies, 
le  doivent  h  la  propriété  qu^elles  ont  de  soustraire  les  plaies 
au  contact  de  Tain  (Ce  qu'il  répète  pour  la  quatrième  fim). 
Et  que  par  conséquent  leur  caractère  essentiel,  leur  origua* 
lité  et  leur  efficacité  dérive  bien  moins  des  dispositions  nalo- 
relies  de  leur  manuel  opératoire,  que  de  la  connainsanee 
parfaite  du  principe  qui  leur  sert  de  base.  *  Je  n'ai  pas  leoos- 
rage  vraiment  d'aller  plus  loin  ;  et  que  peut-il  j  avoir  de 
plus  obscur  et  de  plus  insignifiant  qu'une  pareille  exposition 
de  principes  ?  Et  c'est  lèrdessus  que  M.  Cuérin  vent  asseoir 
ses  droits  à  l'invention  de  la  méthode  sous-cutanée  ! 

Revenant  sur  son  ^gani$atùm  immédiate^  tl.  Guérin  neo- 
tient  qu'avec  des  plaies  sous-cutanées  tous  les  tissus  peuvent 
se  reproduire.  Gela  n'est  pas  contestable  pour  le  tissu  osseux, 
le  tissa  cellulaire  ou  connectif  ;  maison  l'a  contesté  et  quel- 
ques pmonnes  le  contestent  encore  pour  la  reproduction  m^ 
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médiate  des  nerb,  des  moscleai  elc.  Ctla  eti  ai  irai  que, 

lorsqee  Tannée  dernière,  deux  de  noa  eolKgnea  lea  ploaeMi* 

mes,  MH.  Laugier  et  Néiaton,  onl  cité  chacnii  an  Ikil  téti* 

dant  à  démontrer  la  powibilité  de  rétablir  cette  «Mlinttilé, 

des  doHtes  se  font  élevés  sur  la  réalité  du  fait  au  sein  de  la 

Société  de  chirurgie  et  de  TAcadémie  des  sciences;  et  poON 

tant  on  avait  là  tentes  leiT  conditions  désirables  pour  Une 

agglutination  immédiate  ;  les  deux  bouts  du  nerf  divisé  ayant 

été  réunis  au  moyen  d^une  suture*  Si  le  doute  e^l  eacôre 

permis,  lorsque  les  deux  bouts  du  iperf  ont  été  ainsi  teûtts  en 

contact,  que  faut-il  en  penser  lorsqu'ils  sont  restés  écartés? 

Cela  n*empêche  pas  que  si  M*  Guérin  peut  démontrer  par  des 

expériences  bien  faites  et  sans  répliqoe  que  les  nerfs  se  re* 

produisent  sur-lenshamp  après  leur  section,  je  serai  le  pre* 

mier  à  lui  venir  en  aide  pour  soutenir  qu'il  a  aidé  au  progrès 

de  la  science.  Ce  qui  en  pareil  cas  réunit  les  deux  bouts  de 

nerfs,  cest  le  tissu  connectif  ou  fibro^celluleux  (  d'oà  résulte 

une  cicatrice  (ibro-celluleuse  qui  ne  contient  pas  de  filaments 

nerveux.  Comme  le  réiablissemcnt  des  fonctions  peut  se  faire 

au  moyen  de  filets  collatéraux  oa  anastomotiqaesi  il  n*iai* 

plique  pas  nécessairement  la  réparation  préalable  d«l  fierf^ 

si  ce  n'est  secondairement;  je  n  admets  donc  pas  la  démons^ 

tralion  à  laquelle  ce  prétendu  fait  a  servi  de  base.  J'en  dirai 

autant  des  muscles.  Le  tissu  intermédiaire  aux  deux  bouts 

du  muscle  divisé  est  du  tissu  fibreux  et  non  des  fibres  mnêtu- 

laires,  et  M.  Guérin  ne  me  parait  pas  avoir  démontré  le  con« 

traire.  D'ailleurs  qu'on  tdecommuo  ces  régénérations  d'organes 

avec  la  méthode  sous-outanée?  Ceux  qui»  depuis  Gruikshanki 

ont  soutenu  )a  même  thèse  que  M.  Guérin,  en  l'appuyant  sur 

des  expériences  directes,  n'avaient  pas  besoin  de  la  méthode 

souS'Cutanée  pour  exposer  leurs  faits;  les  physiologistes qlii 

oui  repris  cette  question  de  nos  jours  (et  ils  sont  maintenant 

assez  nombreux)*  mettent  aussi  le  nerf  à  découvert,  le  coupant 

en  travers,  en  excisant  des  tronçons  plus  ou  moins  longs,  mais 

toot  cela  à  Tair  libre,  et  sans  la  moindre  apparence  de  chirnr- 

gie  SQQS-Ctttanée.  On  peut  donc  dire  que  cet  argument  denotre 

col  l^oe  ne  serait  d'ailleurs  d'aucune  valeur  dans  la  questioiL 
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ifouT  ce  qui  est  du  coBtact  de  Tair  et  de  sa  nocotté  sur  les 
plaies,  comme&i  M.  Goérin  ose-t-îl  s'en  approprier  Tidée? 
Estr-ce  qoe  cette  idée  B*a  pas  été  émise  par  tons  les  chirar- 
giens  ayant  lai,  comme  après?  Delpech,  dès  1816,  M.  Slro- 
meyer  en  1850, 1832,  etc.  Est-ce  qoe  MM.  Duvai,  Boavier, 
qoi  donnèrent  parmi  nous  une  cerlaine  rogne  à  la  ténolomie 
à  la  même  époque,  n'avaient  pas  en  la  même  pensée?  Il  e^ 
vrai  que  pour  mettre  ses  prétentions  en  rapport  avec  les 
dates^  M.  Gnérin  fait  remonter  ses  premières  opérations 
à  18S6  ;  il  me  force  ainsi  à  revenir  sur  un  fait  déjà  rappelé 
par  moi  plusieurs  fois,  et  qui  loi  a  cerainement  caosé  quel- 
ques illusions.  Il  dit  qu'une  jeune  fille  atteinte  de  pied-l)otfoi 
montrée  à  la  commission  de  l'Institut  en  1856,  qu'il  prit  le 
moule  de  la  difformité,  et  que  la  jeune  fille  fut  représentée 
guérie  à  la  commission  en  1858  ;  il  ajoute  que  la  commissioQ 
a  constaté  cette  guérison  obtenue  par  la  ténotomie.  Hais  il 
n'y  a  pas  un  mot  de  ce  fait,  c'est-à-dire  de  ténolomie  prati- 
quée par  M.  Goérin  sur  l'enfant  en  question,  ni  sur  ancsa 
autre,  dans  le  rapport  très-étendn  et  très-circonstaBcié  de 
celte  commission  ;  il  faut  donc  en  prendre  son  parti,  et  prier 
M.  Guérin  de  convenir  qu'il  ne  s'est  occupé  de  la  ténotomie 
et  de  la  méthode  sous-cutanée  qu'après  1858,  alors  que  l'uiie 
et  l'antre  étaient  connues  de  tout  le  monde  et  mises  en  pra- 
tique par  tous  les  chirurgiens. 

Une  autre  prétention  de  notre  collègue,  c'est  d'avoir  prouvé 
que  les  plaies  sons-cutanées  ne  provoquent  yumnû  de  snppu* 
ration.  Il  sait  pourtant  bien  qu'il  n'en  est  pas  toujours  ainsi, 
que  toujours  et  jamais  ne  s'appliquent  nulle  part  en  chi- 
rurgie :  il  a  soin  d'ajouter,  au  reste,  que  si  elles  suppurent, 
ces!  par  la  faute  des  chirurgiens,  que  si  les  chirurgiens 
adoptaient  ses  principes  et  sa  méthode,  elles  ne  sQppnr^ 
raient  pas.  Il  est  fâcheux  que,  sous  ce  rapport,  les  faits  invo- 
qués par  moi  contre  ses  assertions  aient  été  pris  dnns  sa 
propre  pratique.  En  voici  un,  par  exemple: 

M.  Guérin  pratique  la  section  des  muscles  vertébraux  cfaex 
une  jeune  fille;  au  bout  de  quelques  jours  survient  m 
phlegmon,  et  pour  arrêter  ce  phlegmon  on  est  obligé  de  faire 
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une  ponction  qni  guérit  la  malade,  par  la  méthode  soos- 
cntanée,  bien  entendo.  Qoe  signiHe  donc  ce  fait,  si  ce  n'est 
qoe  la  méthode  sons-cutanée  pent  engendrer  des  foyers  poro- 
lents  T  A  Tépoqae  de  nos  premières  discussions  j*en  avais 
d^à  rassemblé  cinq,  pris  tous  dans  la  pratique  de  M.  Guérin  : 
depuis  lors,  je  me  suis  dispensé  de  recherches  pareilles.  Le 
iait  une  fois  constaté  d'ailleurs  n*offre  plus  guère  d'intérêt  ; 
car  si  des  observations  semblables  n'empêchent  pas  l'auteur 
de  répéter  que  la  section  sous-cutanée  ne  fait  jamais  suppurer, 
il  n'y  a  pas  de  raison  pour  qu'un  plus  grand  nombre  le  fas- 
sent changer  de  manière  de  parler.  Pois,  sans  parler  de  sup- 
puration pareille^  qui  ne  sait  que  des  inflammations,  des  sup- 
purations, das  phlegmons  se  développent  parfois  dans  une 
foule  de  régions,  à  l'occasion  des  luxations,  par  exemple,  ou 
des  fractures,  ou  des  déchirures  de  toutes  sortes.  Il  faut  être 
resté  étranger  k  la  chirurgie  commune,  n'avoir  jamais  pra- 
tiqué dans  les  hêpitaux  pour  ignorer  de  tels  faits^  et  pourtant 
qu'y  a-t-il  de  plus  sous-cutané  que  les  complications  inflam- 
matoires ou  purulentes  déterminées  par  ces  lacérations  de 
toutes  sortes  sans  plaies  extérieures? 

Il  n'en  est  pas  moins  vrai  que  les  opérations  sous-cutanées, 
faites  à  l'abri  du  contact  de  l'air,  sont  rarement  suivies  de 
suppurations  :  mais  c'est  là  une  vérité  vulgaire  qui  appar- 
tient à  tont  le  monde  et  qui  ne  doit  à  M.  Guérin  qu'une  exa- 
gération impossible  à  accepter.  11  faut  bien  convenir  en  outre 
que  notre  collègue  n'est  pas  difficile  pour  l'admission  des 
faits  dont  il  vent  tirer  des  conclusions;  ainsi,  il  y  a  quelques 
semaines,  pour  prouver  qu'à  l'abri  du  contact  de  l'air  les 
plaies  ne  suppurent  pas,  il  nous  communique  quatre  obser- 
vations :  d'une  petite  tumeur  au  bas  de  la  jambe  guérie  en 
quatre  ou  cinq  jours  ;  d'une  amputation  de  cuisse  guérie  en 
une  vingtaine  de  jours  ;  d'une  plaie  contuse  par  arme  à  feu 
dans  la  main  qui  guérit  en  six  semaines,  etc.  Il  lui  plaît  de 
trouver  ces  faits  extraordinaires  ;  mais  que  veut-il  que  nous 
en  pensions,  nous  chirurgiens  des  hôpitaux,  qui  voyons  à 
chaqne  instant  des  résultats  pareils  par  le  fait  de  médica- 
tions vulgaires?  Avec  ces  inductions  philosophiques,  sa 
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m^tMo  iiMtQCtife,  U  troii?e  woywi  tfe  l'tppriypnv  lœ  iovlt 
(la  fl^it#  o^  d*i4Aeg  qui  amwx  mw  d'tolra»  fomes  éuM  b 
8ci(»^c<;  el  qpt  iippar|i<|ii9eiil  à  lovl  le  Hioiide,  Je  qm  mji  pris 
«0UY9Q(  }t  dk;  f«irç  dq  loi  o«tte  idée  :  je  mppoie  «a  doMîie 
V4(^6  «l  oovart  à  lotti  veawt  ;  œ  demainn  est  bieaiAi  «eltiié 
par  tQQ0  ;  chacttii  y  lipportq  st  «emepce»  rai  iriYvl.  au  a* 
dii^trii^  ;  on  le  perfectiowe.  w  le  cultive  avec  soIb,  en  k 
bQ^ifie  ;  in4Û8  bîeDlAl  w  oaTirier  ooaveeii  %  l'idée  d^eetiwm 
C9  domaipe  de  broderîee,  de  bordures,  de  paliasedei,  de  me* 
millea  mAmoî  il  y  l#û»e  dee  Basore»,  des  eelréee,  des  pertes, 
pnii  UMii4«eaap  il  s'éorie  :  Ce  domaiiie  est  à  iiiei«  penoaie 
dortwf  aat  û*y  eatrWt  m  le  ealUvera  aaas  m'en  faire 
iMur,  aana  reeoanattre  au  oBoins  que  j'en  saia  le 
Qr,  Q'ea(  là  une  métbode  que  la  scteuee  véritable  ne  doit  pas 
tolérer.  Mt  Guérin  doit  laisser  dtnft  le  champ  anqnel  je  tus 
^lusîQO  la  part  de  porfeetipunemenl  et  d'invention  qec 
cbac«n  j  a  apportée  ;  9a  piv t  à  lui,  je  ne  la  loi  refnaa  pas,  il 
a  généralisé  la  méthodet  je  l'ai  avoué  souvent  1  personne  pies 
que  lui  ne  p'op  est  occupé,  personne  plus  que  loi  peat-émne 
remploie;  mais  il  emploie  ou  langage  qui,  capable  d'ea 
impowr  i  cortaina  chirorgieost  fait  que  d*autres^  que  hs 
|lomine9  sincèrsa  et  m  courant  dea  choaea  le  dédaigneat  cmibc 
qbftcur  pu  pou  sérieux.  Pour  moi,  je  prends  IL  Godrin  si 
)iéricu9t  et  je  penae  qu'où  a  tort  de  laisser  pasnr  aes  prè- 
teotioiMlf  Ot  ce  qu'il  appouce  comme  nouveau  ou  loi  nppar* 
teoafit  sana  lo  diacuter.  J'estime  asaea  son  intelligence,  je 
rends  bomniage  k  son  talent,  et  je  le  crois  digne  d'asana  d*tt- 
teotiop  pour  dédaigoor  ce  qu'il  communique  aux  Académies, 
l'applaudie  W  outre  )^  l'ardeur  qu'il  a  coaaorvée  poer  ks 
r^cberchea  scîontifiqueai  ardeur  que  l'Iige  n'a  pas  mleniis, 
qui  se  maintient  depuis  bientôt  quarante  ans,  qui  ne  l'n  pas 
abandonné  dans  dea  positions  d'un  autre  ordre  et  qui  lai 
auraioDt  permis  de  se  livrer  à  d'autres  oecupatioas.  Je  le  bae 
onfin  de  la  persistance  qu'il  oontinue  k  mettre  dnna  ces 
efibrlSf  foéma  iqjuntes  qt  quf  je  crois  inutiles,  aniqoels  il  se 
livre  pour  rçv<uu|iqoer  co  qui  no  lui  appartient  pas.  Jq  ta^ 
ipine  donc,  faute  de  tempi^  en  disant  que  si  depuia  taenieans 
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il  montre  tant  de  ténacité,  je  me  sens,  de  mon  côté,  assez  de 
persévérance  pour  remoivUir  ^  4etM  tribuM  chaque  fois  qu'il 
y  vient  reproduire  ce  que  j'ai  déjà  combattu  tant  de  fois. 

—  A  qualre  heures  et  demie,  TAcadémie  se  forme  en  co- 
mité secret  pour  entendre  le  rapport  sur  les  candidats  au 
titre  d^assoeié  libre. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 
••  rwiilé  ifpiMoaviDfiée  ta  mM^iiwi  Mr  i|.  ta  4fctavr  itaoi* 

De  la  mortalité  des  nourrissons  en  France,  par  M«  le  docteur  Brocbard. 

Lettres  i  mon  pipi  X.„  fur  le^  epux  np(ure)le4  ig^o-bromo-phosphatées 
et  arsenicales  de  Sazon-les-Bains,  par  H.  le  docteur  Bergeret. 

lie  cMém  d#p(i  tat  li6pitaux  «itrita  d4  Mar^ilta  penfUnt  V4pi<tamta  àe 
1865,  par  M.  le  docteur  Y.  Sei)X, 

Dictionnaire  encyclopédique  des  sciences  médicales,  publié  sous  la 
dirtetîon  de  U,  le  doetenr  Dechambre,  t.  If,  3*  partie. 

Baltaiin  de  statistique  mnnieipale,  publié  par  les  ordres  de  M.  le  bafoa 
6.  B.  ■•«•smaaii,  sénalew. 

Recueil  de  mémoires  et  observations  sur  l'hygiène  et  la  mé49tiflo  «été- 
rinaîrei  militaires,  rédif é  so(i^  la  survejUance  de  la  commission  d')ijgiéne 
hippi(ii99,  t,  XT,  année  1864. 

Journal  de  pharmacie  et  de  chimie,  luin. 

ReTue  médicale  francise  et  étrangère,  45  Juin. 

ftetue  de  tl^érupwttauQ  mé4iea->>cbir»rfical4«  P.  12. 

SvO^Un  géaér»)  dç  ^ttr9pp^tiq^e,  1^  ji4n« 

Archives  de  médecine  navale,  n.  §, 

BttUetin  de  rAcadémie  royale  de  médecine  de  Belgique,  t.  IX,  n.  3  et  é. 

U  num  médioita,  m  47  «t  4a. 

Cll4fll#  dos  npuy,  11.420, 

M  IfoiHta  MioroNkl»  nt  24. 

Gaiette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  24. 

Gaxette  médicale  de  Paris^  n.  24. 
LaGivHbaHen,  n.a. 

Journal  des  matadiea  0hfoniqnet,  I&  Juin. 
El  Genio  quirurgico,  n.  533. 
L'Abeille  médicale,  n.  25. 

Comptes  rendus  beWoiaii^if^  dos  téanetf  de  VJ^nfiémin  des  sciences, 
t.  LUI,  n.  U. 

fiblef  des  cenptea  fendiift,  fi*  semestre  4965. 


■*»fci 
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Le  procès-verbal  de  U  dernière  séance  est  lo  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

H.  le  ministre  de  ragricaltnre,  da  commerce  et  des  tra- 
vaux publics  transmet  à  l'Académie  : 

L  Un  rapport  de  M.  le  docteor  John  LiCàzi  sar  les  ép- 
démies  qui  ont  régné  dans  Tarrondissement  de  Hontaoluai 
(Tarn-et-Garonne)  pendant  Tannée  4865.  (CommmtPii  âtt 
épidémies.) 

IL  Un  rapport  de  M.  le  docteor  Bocamt  sar  les  maladies 
épidémiqoes  qui  ont  régné  dans  l'arrondissement  de  Perpi- 
gnan (Pyréné^-Orientales).  {Même  commimon,) 

lli.  Les  comptes  rendus  des  maladies  épidémiques  qui  oat 
régné  dans  les  départements  du  Calvados  et  des  Hautes- 
Alpes  pendant  Tannée  1865.  {Même  commission.) 

I  Vs  Les  rapports  de  MM.  les  docteurs  Auphan  el  Duon  sur 
le  service  médical  des  eaux  minérales  d'Aix  et  d'Audinac 
(Ariége)  pendant  Tannée  i86&.  {Commission  des  eaux  miné- 
rales.) 

V.  Les  tableaux  des  vaccinations  pratiquées  dans  les 
départements  de  TAisneet  du  Finistère  pendant  Tannéei865. 
(Communion  de  vaccine.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 
L  MM.  les  docteurs  Mattbi  et  RàCiBoasu  informent  TAca- 
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demie  qa'ils  se  portent  candidats  à  la  place  'vacante  dans  la 
section  d'accoochements.  {Benvoi  à  la  section.) 

II.  M.  le  doctear  Ch.  Rougit  adresse  ses  remerciements  à 
l'Académie  pour  Thonneor  qa'elle  lui  a  fait  en  le  nommant 
correspondant. 

III.  Note  en  langue  anglaise  sur  remploi  du  protoiyde 
d'azote  en  médecine.  {Renvoi  à  H.  Ricord.) 

IV.  Nouvelle  théorie  de  la  marche  et  de  la  disparition  des 
grandes  épidémies,  et  en  particulier  de  celles  de  choléra,  par 

H.  le  docteur  S.  Vinci.  {Commission  du  choléra,) 

• 

V.  Note  sur  un  mode  de  traitement  de  la  folie,  par 
M.  Edmond  de  Laybhgmb.  {Benvoi  à  M.  Baillarger.) 

VI.  M.  Axel  Frédéric  Lassbn,  de  Stetterod  (Danemark). 
offre  en  hommage  à  l'Académie  plusieurs  exemplaires  d*uoe 
brochure  en  latin,  en  anglais  et  en  français,  sur  les  causes 
du  choléra.  {Benvoi  à  l'examen  delà  commission  du  choléra,) 

ÉLECTIONS. 

L'Académie  procède  à  Télection  d'un  membre  associé 
libre. 

La  commission  propose  : 

En  première  ligne MM.  Peisse. 

En  deuxième  ligne  ex  cequo.  Foubert  et  Legoyt. 

An  premier  tour  du  scrutin  :  nombre  de  votants,  58;  ma- 
jorité, 30. 

BIM.  Peisse  obtient  53  voix. 
Legoyt    —       3    — 
Billets  blancs    2 

En  conséquence,  M.  Pbissb  est  élu  associé  libre  ;  sa  nomi- 
ixalion  sera  soumise  à  l'approbation  de  l'Empereur. 
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LECTURE. 

\.  JVote  st(r  la  tpTninaisqn  4n  Wrf9  d^W  te  eçr/umdm  de 
Pactni^  4ani  le^.  ùrg(mc9  élqçtri^es;  €t  dqm  la  peau^  par 
Charles  Rocgbt,  professeur  de  physiologie  de  U  Fapullé 
de  médecine  de  Montpellier,  correspondant  de  TAçadioiie 
46  médeeine. 

Mes  travaux  sqr  la  terminaison  des  nerfs  dans  les  moaçles, 
m^ont  niitarellement  conduit  à  instituer  des  recherches  com- 
paratives sur  le  modq  de  terminaison  des  Qçrfs  àsi^s  de» 
appareils  sensitifs,  comme  les  corpuscules  de  Pacîni  et  la 
larface  cutanée',  el  dans  des  appareils  qui,  malgré  leur 
caractère  toot  spéetal,  ne  sont  pas  sans  présenter  de  nom- 
bnnx  points  de  comparaison  avec  les  organes  dn  vDoqve^cnt: 
le  veux  piirler  des  appereils  électriques. 

Les  différences  on  les  analogies  q^e  lea  expwsîona  péri- 
phériques dn  ayMèwe  nerveui^  peuvent  présenter  dans  le^ 

cas  si  divers  ne  manqueront  pas  de  jeter  quelque  jour  sur  le 
mécanisme  intime  de  leur  fonction. 

A  une  époque  où  l'on  OFoyait  encore  que  les  nerfs  se  termi- 
naient soit  dans  les  muscles^  soit  dans  la  peau  çt  les  mo- 
queuses par  des  anses,  les  corpuscules  de  Pacinî  consti- 
tuaient un  exemple  unique  et  singulier  de  terminaison  de 
nerfs  par  une  extrémité  libre.  Aujourd'hui,  au  contraire,  où 
Ton  constate  tous  les  jonn  que  ce  dernier  mode  de  icfmi- 
naison  est  le  plus  répandu,  sinon  le  seul,  les  particularité: 
que  présentent  la  structure  des  corpuscules  de  Pacini  pren- 
nent une  plus  grande  importance  encore. 

Les  couches  corticales  des  corpuscules  de  Pacini  ne  sont 
que  des  dédoublements  de  Tenveloppe  conjonctive  du  tobe 
nerveux,  du  périnerve  et  de  la  gatnç  de  Schwann  ;  comme 
ces  enveloppes  elles-mêmes,  ces  couches  corticales  sont  dei: 
membranes  conjonottves  simples  et  homogènes,  raDBies  de 
noyaux  ovoïdes  à  leur  faoe  interne,  et  séparées  les  unes  des 
autres  par  une  couche  de  plasma  albumineux  demi-liquide. 

Au  centre  des  corpuscules,  le  système  des  enveloppes 


CH.  BOUOBT.  —  SUR  LA  TERMINAISON  DBS  NERFS.        903 

bottées  paraît  cesser  brosquenient,  et  circonscrit  ua  espace 
pins  elair,  espèce  d'ovoïde  très-allongé  (bourgeon  terminal) 
dont  Taxe  est  parcouru  par  un  filament  grêle  renflé  en  boutou 
simple  on  bifurqué  au  voisinage  de  Textrémité  de  l'ovoïde 
opposée  an  point  d*eDtrée  du  tube  nerveux.  Si  la  disposition 
des  enveloppes  da  corpuscule  est  facile  à  voir  et  n*a  guère 
donné  lieu  k  contestations,  il  n*en  est  pas  de  même  de  Tes- 
pace  central ,  considéré  d'abord  par  Henle  et  Kôlliker 
comme  un  espace  vide  ou  rempli  seulement  de  liquide,  dont 
le  centre  était  occupé  par  la  terminaison  du  cylinder  axis 
(opinion  reproduite  encore  aujourd'hui  par  MM.  Mttré  et 
Robin  dans  la  dernière  édition  de  leur  dictionnaire.) 

Cette  partie  du  corpuscule  a  été  reconnue  par  Kftiliker  lui- 
même  et  tout  récemment  par  Engelmann,  comme  un  corps 
solide  ou  demi-solide.  Mais  ces  deux  observateurs  diffèrent 
notablement  d'avis  sur  la  nature  et  les  rapports  de  la  sub- 
Btancequi  compose  ce  noyau  central,  tandis  queKôlIikera 
reconna  la  présence  de  corpuscules  nucléaires  et  semble  in- 
cliner à  les  rapprocher  des  substances  conjonctives.  Engelmann 
croit  y  avoir  démontré  à  Taide  de  l'action  de  l'alcali  les 
caractères  de  la  substance  médullaire;  ce  noyau  central  serait 
donc  un  renflement  de  la  couche  médullaire,  et  le  filament 
central,  continuation  du  cylinder  axis,  loin  d'être  libre  et  nu, 
serait  Jusqu'à  sa  terminaison  enveloppé  par  la  moelle. 

Enfin,  Leydig  considère  le  filament  central  comme  un 
cmnalîcule  creux,  et  il  décrit,  bien  qu'il  ne  le  figure  pas  ainsi, 
la  masse  du  noyau  central  comme  un  renflement  du  cylinder 
axis. 

J'ai  constaté  que  la  couche  médullaire  s'arrête  brusque- 
ment au  point  où  le  tube  nerveux  atteint  l'extrémité  infé- 
rieure  du  noyau  central,  de  même  qu'elle  s'arrête  au  point  où 
le  tube  nerveux  moteur  atteint  la  surface  de  la  plaque  termi- 
nale des  nerfs  moteurs.  Le  cylinder  axis  se  continue  mani- 
festement, ainsi  que  l'ont  vu  la  plupart  des  observateurs» 
comme  filament  central  du  corpuscule;  seulement  ce  fila- 
ment qui  a  la  forme  d'un  ruban  aplati  est  séparé  des  couches 
les  plus  profondes  du  neyau  central  par  un  interstice  qui, 
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lorsqu'il  se  trouve  exactement  au  foyer  de  Tobjectif,  donne  à 
Taxe  do  corpascole  celle  apparence  de  cavité  qui  a  iodoit 
Leydig  en  erreur.  Le  filament  central  observé  sur  l'animal 
vivant,  et  sans  l'addition  d'aucun  réactif,  présente  manifes- 
tement à  des  grossissements  de  350  à  600  diamètres  oo 
aspect 'granuleux  et  semble  constitué  par  de  fines  stries 
onduleoses  parallèles.  —  Quant  au  noyau  central  qui  parait 
au  premier  abord  nettement  délimité  des  couches  corticales, 
je  me  suis  assuré  qu'il  n'avait  aucun  rapport  de  continuité 
avec  la  couche  médullaire  qui  s'arrête  brusquement  à  l'origioe 
même  de  ce  noyau.  Il  parait  au  contraire  offrir  dans  les  cou* 
cbes  les  plus  extérieures  une  transition  graduelle  et  dqà 
apparente  à  Tétat  frais,  avec  les  enveloppes  corticales. 
Comme  celles-ci,  les  couches  périphériques  du  noyau  centrd 
sont  quelquefois  nettement  séparées  par  des  interstices 
linéaires^  et  présentent  des  noyaux  allongés  que  j'ai  pu 
observer  au  centre  même  du  corpuscule  au  voisinage  do 
cylinder  axis,  lll  était  déjà  probable,  d'après  cela,  que  le 
noyau  central  représentait  un  système  d'enveloppes  con- 
jonctives plus  molles  et  plus  délicates  que  celles  de  la  péri^ 
phérie.  En  traitant  les  préparations  par  le  bichromate  de 
potasse,  j'ai  mis  cette  disposition  en  évidence;  alors,  en  eflet, 
le  noyau  central  se  segmente  en  couches  emboîtées  tout  à  fait 
semblables  aux  enveloppes  périphériques,  et  les  gouttes  de 
plasma  qui  s'accumulent  entre  ces  enveloppes  solidifiées 
prennent  l'aspect  de  gouttelettes  granuleuses  médullaires,  et 
ont  été  figurées  comme  telles  par  Engelmann.  J'ai  pu  extraire 
le  noyau  central  du  corpuscule  et  démontrer  par  l'action  de 
l'acide  chlorhydrique  Tembottement  du  système  d'enveloppes 
qui  le  constituent.  Des  coupes  transversales  des  corpuscules 
de  Pacini  sont  également  très-probantes  pour  cette  dé- 
monstration. 

J'ai  d'ailleurs  pu  observer  directement  l'organe  de  ce 
noyau  central,  et  constater  qu'il  n'est  pas  autre  chose  qu'une 
espèce  d'épanouissement  en  lames  multiples  emboîtées  de  h 
couche  la  plus  interne  de  l'enveloppe  conjonctive  du  tube 
nerveux,  de  la  gatne  de  Schwann. 
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Il  résulte  de  là  qoe  la  terminaison  d*un  tube  nerveux  sen** 
sitif  dans  un  corpuscule  de  Pacini  consiste  essentiellement 
en  un  cylinder  axis,  dépourvu  de  couche  médullaire,  et  se 
terminant  libre  et  nu  au  centre  d'un  système  d*enveloppes  de 
substance  conjonctive,  dont  la  consistance  et  la  stratiGcation 
deviennent  de  moins  en  moins  nettes  de  la  périphérie  au 
centre. 

La  terminaison  des  nerfs  dans  les  appareils  électriques  a 
été  dans  ces  derniers  temps  et  est  encore  Tobjet  de  beaucoup 
de  contestations.  Wagner  avait  vu  le  premier  les  tubes  ner- 
veux à  double  contour  se  diviser  dichotomiquement,  prendre 
peu  à  peu  leur  enveloppe  médullaire,  et  se  terminer  par  des 
filaments  pâles  ramifiés,  dont  les  extrémités  libres  s*efGlaient 
en  pointes  fines.  Cette  description  est  aussi  celle  qu'a  donnée 
H.  Robin,  et  qu'il  a  récemment  encore  reproduite  à  propos 
de  l'organe  électrique  de  la  queue  des  raies.  Kôlliker  avait 
an  contraire  figuré  les  nerfs  des  plaques  électriques  de  la  tor- 
pille comme  se  terminant  par  un  réseau  très-fin  et  très- 
délicat  continu  avec  les  extrémités  de  ces  filaments  nerveux 
pâles  et  grêles  que  Wagner  croyait  terminés  en  pointe  libre. 
L'observation  de  Kôlliker  confirmée  d'abord  par   Max 
SchUltze,  a  été  vivement  contestée  par  Hartmann  et  Reichert. 
Sur  l'invitation  d'un  éminent  physiologiste,  Valentin  (de 
Berne),  j'ai  institué  de  nouvelles  recherches  pour  apporter 
quelques  lumières  dans  ce  débat.  J'ai  constaté  la  parfaite 
exactitude  des  observations  de  Kôlliker  et  reconnu  en  même 
temps  pour  quelle  cause  Hartmann  et  Reichert  n'avaient 
jamais  réussi  à  voir  autre  chose  que  des  pinceaux  nerveux  à 
extrémités  en  apparence  libres  et  effilées.  C'est  que  la  den- 
telle nerveuse  terminale  constituée  par  des  fibrilles  fines  gri- 
sâtres, émanations  du  cylinder  axis  qui  s'étalent  en  lame 
réticulée,  repose  sur  une  lame  de  tissu  conjonctif  homogène 
^  gros  noyaux  et  est  comme  plongée  dans  une  couche  de 
substance  albumineuse  (plasmatique]  ;  liquide  et  homogène 
pendant  la  vie,  mais  se  coagulant  immédiatement  au  moment 
Je  la  mort,  au  moment  surtout  oii  la  rigidité  cadavérique 
s'établit.  Dès  que  cette  coagulation  s*est  produite,  la  lame 
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nervenBe  est  complètement  marquée  et  invisible.  Il  est  donc 
absolament  nécessaire  de  Taire  ces  observations  sar  Tanimat 
encore  vivant  ;  on  constate  alors  que  Torgane  électrique  est 
composé  par  des  empillements  de  lamelles  de  tissn  conjonctif, 
sur  chacune  desquelles  s*étale  une  lame,  une  dentelle  ner- 
veuse qui  en  recouvre  toute  la  surface,  et  baigne  elle-même 
dans  une  couche  de  plasma  limpide  qui  la  sépare  de  la 
cloison  conjonctive  voisine. 

Tout  Tappareil  électrique  se  résume  donc  en  une  charpente 
de  tissu  conjonctif  supportant  des  expansions  nerveuses  ter- 
minales sons  forme  de  lames  réticulées. 

Qu*il  me  soit  permis  d'indiquer  seulement  ici  une  propo- 
sition que  je  me  réserve  de  développer  plus  tard.  C'est  que 
la  seule  substance  active  des  organes  électriques  étant  one 
expansion  nerveuse,  Tactivité  spéciale  de  ces  organes  dérive 
nécessairement  de  la  substance  nerveuse;  rélectricité  que 
dégagent  les  organes  électriques  a  son  origine  dans  une 
transformation  de  factivité  propre  de  la  substance  nerveuse. 

On  sait  aujourd'hui  que  les  nerfs  cutanés  ne  se  terminent 
pas  dans  les  papilles  par  des  anses  nerveuses  à  double  con- 
tour. On  a  cru  trouver  leur  véritable  terminaison  dans  des 
corpuscules  particuliers  découverts  par  Hetssner  (corpuscules 
du  tact).  Les  connaissances  que  nous  avons  sur  la  structure 
de  ces  corpuscules  sont  fort  incomplètes,  et  en  particulier 
aucun  observateur  n'a  pu  jusqu'à  présent  déterminer  d'nne 
manière  précise  le  point  le  plus  important,  le  vérit^le  mode 
de  terminaison  du  tube  nerveux,  mais  en  admettant  même 
que  les  corpuscules  du  tact  soient  bien  un  mode  de  termi- 
naison des  nerfis  sensitifs  cutanés,  il  n'a  en  aucune  façon  le 
droit  d'en  conclure  que  ce  soit  là  le  mode  de  terminaison  le 
plus  général  et  le  plus  important  de  ces  nerfs. 

Les  corpuscules  du  tact  viendraient  tout  au  plus  se  ranger 
comme  un  mode  de  terminaison  singulier  et  spécial  à  c^- 
taines  régions  de  la  peau^kcôté  dus  corpuscules  de  Pacini; 
iutkis  il  est  évident  que  dans  les  régions  mêmes  où  ces  cor> 
puscules  existent,  et  à  plus  forte  raison  dans  uut;  étendue 
considérable  de  la  peau  où  on  ne  les  a  pas  rencontrés;,  il  doit 
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exister  aoé  aat^e  fbrmé  d*éx|)Ànsion  nertease  léfmi&alè.  Là 
0(1  les  corfiascolé»  du  tact  existent  eti  pitls  grande  abôli^ 
dance,  a&e  papille  sculemeoisar  cinq  en  est  poat*vuè,  et  dans 
d'autres  régions  une  seulement  sor  cinquante  ;  \H  manquent 
compléteiueAt  à  la  surface  de  la  peau  du  tronc,  et  pourtàot  le 
contact  de  la  pointe  la  plus  ersiée  est  sentie  nettement  dan^ 
toute  rétendue  de  la  surface  cutanée.  ÀRn  de  simplifler  les 
conditions  d^observalion  que  la  complexité  de  slnictufe  de  la 
peau  rend  etatièremeul  difficile  chez  les  vertébrés  s^upériedfs 
en  général,  j*ai  étudié  là  tefttiinaisoo  des  nerfi^  dans  les 
membranes  cutanées  de  la  queue  des  têtards  de  grenouille, 
el  en  pâf ticolier  des  têtards  de  Siyla  arhorea,  chez  lesquels 
le  peu  d'abondance  du  pigment  permet  d'observer  facilement 
les  nerfs  dans  tout  leUr  tràjeL 

J'ai  vu  les  tubes  nerveux  à  double  contour  perdre  leur 
enveloppe  médullaire  et  se  ramiflët'en  Bbti^^  pàlefe  ci  Bne^,  eU 
cylinder  axis  nus  qui  forment  pat*  leurs  anastomoses  un 
réseau  à  larges  mailles  déjà  vu  par  d'autres  observateurs, 
réseau  d'où  se  détachent  des  filaments  très-gréles  qui  sem- 
blent se  terminer  par  des  extrémités  libres  el  effilées.... 
Mats  une  observation  plus  attentive  m'a  démontré  que  loin 
de  se  terminer  ainsi  en  pointes  fines  et  libres,  ces  famifica- 
lions  ultimes  du  cylinder  axis,  devenues  de  plus  ed  pins  grêlés 
et  pâles,  se  divisent  à  Tinfini  dans  un  réseau  à  fines  mailles 
ayant  à  peine  un  mille  de  diamètre  qui  constitue  une  dentelle 
nerveuse  intermédiaire  à  la  surface  du  derme  et  à  la  couche  la 
plaa  profonde  des  cellules  de  Tépiderme.  Dans  cette  lame 
nerveuse  commune  viennent  s*épanouif  toutes  les  divisions 
lerminales  des  nerfis  cutanés. 

Je  n'ai  malheureusement  pas  pu  jusqu'à  présent  retrouver 
ce  même  mode  de  terminaison  dans  la  peau  des  autres  ver- 
tébrés, ni  même  dans  la  peau  de  la  grenouille  adulte.  La  ptié- 
sence  d'éléments  divers  el  complexes,  glandes  et  papilles, 
s'oppose  à  ce  qu'on  puisse  suivre  le  trajet  d'un  tube  nerveux 
de  manière  à  reconnaître  encon^  ses  divisions  lorsque  l'ab- 
sence de  moelle,  leur  extrême  finesse  et  leur  facile  altération 
par  les  réactifs  leur  ont  enlevé  tout  caractère  spécifique. 
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Je  crois  néaomoins  que  l'indication  seule  de  ce  mode  de 
lerminaison  bien  constaté  sur  une  surface  cutanée  a  un 
asmz  grand  intérêt,  car  elle  concorde  parfaitement  avec  tous 
les  phénomènes  de  la  sensibilité  cutanée,  résultat  que  nos 
connaissances  sur  les  corpuscules  du  tact  sont  bien  loin 
d*atleindre. 

En  résumé,  il  ressort  de  la  comparaison  des  deux  modes  de 
terminaison  nerveuse  dans  les  corpuscules  de  Pacini,  les 
organes  électriques  et  la  peau,  que  partout  oit  le  système 
nerveux  entre  en  conOit  soit  avec  d'autres  troncs  actifs,  soit 
avec  le  mondé  extérieur,  la  substance  nerveuse  est  réduite  à 
son  élément  essentiel,  la  substance  granuleuse  du  cylinder 
axis  des  plaques  et  des  lames  terminales  identiques  avec  la 
substance  propre  des  corpuscules  gangUonnair&s. 

H.  Etudes  hygiéniques  et  médicales  sur  V alcool  et  ses  composés^ 

par  M.  JoixT. 

(Suite  et  fin.) 
De  Calcoolisme. 

Il  est  sans  doute  peu  de  personnes  qui  ne  puissent  con- 
naître pour  l'avoir  bien  souvent  observé,  si  ce  n*est  pour 

I  avoir  éprouvé  elles-mêmes,  à  un  degré  quelconque,  cet  effet 
physiologique  des  spiritueux,  qui  se  traduit  par  tous  les  de- 
grés de Texaltation  cérébrale,  depuis  Tinsolite  hilarité  de  Tes- 
prit  et  la  joyeuse  expansion  du  cœur  jusqu'au  délire  aigu; 
depuis  la  simple  titubation  de  la  marche  jusqu'à  la  résolution 
des  membres,  depuis  roblusion  de  la  sensibilité  jusqu'à  Fa- 
nesthésie  la  plus  complète.  Tel  est,  dans  sa  plus  simple  ex- 
pression, Tétai  appelé  alcoolisme,  plus  vulgairement  connu 
sous  le  nom  d'ivresse. 

Ainsi  défini  d'une  manière  générale,  Talcoolisme  diffère 
nécessairement  de  lui-même  pour  ses  effets  physiologique, 
en  raison  de  la  quantité  relative,  de  la  composition  intime, 
du  degré  de  saturation  du  liquide  qui  le  détermine;  suivant 
aussi  les  conditions  individuelles  dans  lesquels  on  l'obserre. 

II  peut  n'être  que  fugace  et  pour  ainsi  dire  physiologique. 
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n'atteindre  même  que  par  surprise  les  personnes  les  pins 
sobres,  sous  des  impressions  physiques  et  morales  imprévues; 
mais  alors  il  n'a  d'autres  effets  que  ceux  du  moment  et  ne 
laisse  après  lui  qu'une  légère  fatigue  du  corps,  avec  quelque 
peu  de  tristesse  et  de  honte.  Néanmoins,  c'est  déjà  un  com-* 
mencement  d'alcoolisme,  qui  n'aurait  besoin  que  d'une  dose 
plos  élevée  du  liquide  ébriant  pour  donner  lieu  k  Valcoch 
lisme  aiguy  à  cet  état  où  l'homme  s'aliène  volontairement  de 
lui-même,  où  il  fait  abnégation  momentanée  de  sa  person- 
nalité, de  toutes  ses  facultés  physiques,  morales  et  iotellec- 
toelles.  Que  s  il  se  reproduit  souvent  dans  les  mêmes  condi- 
tions et  avec  les  mêmes  résultats,  pour  devenir  habituel  ou 
passion  acquise,  il  prend  nécessairement  des  caractères  plus 
graves,  plus  manifestement  pathologiques  ;  c'est  Yalcoolisme 
chronique. 

Dans  les  deux  cas,  l'alcoolisme  est  évidemment  un  fait 
d'intoxication,  une  véritable  entité  morbide,  qui  ne  pourrait 
être  confondue  avec  aucune  autre,  et  qui  a  dû  trouver  sa  place 
bien  légitime  dans  nos  cadres  nosologiques. 

Comme  fait  pathologique,  il  convient  déjà  de  noter  que  l'ai* 
coolisme  affecte  plus  spécialement,  si  ce  n'est  exclusivement, 
l'appareil  nerveux  du  sentiment,  pour  n'atteindre  que  d'une 
manière  indirecte,  secondaire,  et  par  voie  réflexe  les  organes 
du  mouvement;  bien  différent  en  cela  de  l'intoxication  nico- 
tique,  qui  affecte  primitivement  l'élément  nerveux  moteur, 
comme  le  prouve  la  simple  observation,  comme  a  su  le  dé- 
montrer la  physiologie  expérimentale  elle-même  (Brodie, 
Orfila,  Claude  Bernard,  etc.)-  Ce  qui  fait  que  les  deux  genres 
d'intoxication  représentent  deux  modalités  bien  distinctes, 
Tune,  l'alcoolisme,  qui  est  un  délire sensorial,  une  exaltation 
maniaque,  subissant  nécessairement  l'intermittence  de  sa 
cause  et  plaçant  ainsi  le  malade  dans  Valtemance  de  la  raison 
ei  de  la  folie  ;  l'autre,  le  nicotisme,  qui,  par  son  action  toute 
spéciale  et  pour  aiusi  dire  élective  sur  l'innervation  du  mou- 
vement, devait  donner  lieu  à  un  ordre  de  symptômes  bien 
distinct  de  Talcoolisme,  bien  distinct  aussi  de  tout  autre 
genre  d'intoxication. 
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ââDë  l'alcoolisme,  en  eflël,  tons  les  senii  sont  plus  ou  moÎDs 
exultes,  soovent pervertis;  léS  peircéptîoas  sont  plus  rives,  les 
résolutions  pins  promptes,  tous  les  actes  intelteclaels  aSectenl 
un  caractère  d*enthousiasmé  et  dlnspiration.  La  Ggare  est 
plus  animée,  lés  yeux  plas  brillants,  la  parole  plus  brétre, 
la  mimique  pins  accentuée,  quelquefois  même  dramatique. 
Tous  les  instincts  s'éTeilleni.  bons  ou  mauvais;  tous  les 
sentiments  s*épanehent  librement  au  dehors,  sans  réserve,  el 
sans  conlfainle,  à  ce  poiùt  que  la  véfité  éclate  souvent  aver 
ses  naïvetés,  même  avec  ses  indiscrétions,  comme  pour  jos- 
tiffer  l'adage  si  connu  :  in  vino^  siûtU  in  insanid^  veritm.  De  \ï 
des  révélations  dont  la  justice  a  pu  souvent  s'éclairar  et  dont 
la  politique  a  su  plus  d'une  fois  profiter.  De  là  encore  i'idM 
de  jeter  dans  Tivresse  un  fbtur  époux  pouf  sonder  le  fond  de 
son  caractère  et  jusqu'aux  plus  intimes  secrets  de  son  oo^r 
el  de  sa  pensée. 

Diuis  raléoolisme  aussi,  tous  les  Ufgabes  qui  sont  siras  la 
dépendatice  des  systèmes  nerveux  ganglionnaire  et  d'àssociar 
tion  acquièrent  un  surcroît  d'actitité  remarquable.  La  res- 
piration est  plus  fréquente,  les  inspirations  sont  pins  pro- 
fondes^  plus  labotîeoses;  les  eïpifatiôns  même  exigent,  pour 
s'accomplir^  plus  d'efforts  musculaires,  et  l'air  qni  s>n 
ekhAle  eonttent  moins  d'acide  carbonique  et  plus  ou  moins 
de  vapeurs  alcooliques.  La  èirculatiofi  est  sensiblement  actè> 
lérée,  les  battements  du  cœur  sont  plus  étendus,  plus  tumul- 
tueux; la  pe&u  est  animée,  chaude,  balitueuse;  en  un  mot, 
tout  l'organisme  subit  reflet  d'une  véritable  surexcitation 
fébrile. 

Rien  de  tout  cela  n'a  lieu  dans  le  nicolisme  ;  il  frappe  de 
stupeur,  de  mutisme  et  d'immobilité  celui  qu'il  atteint;  îl 
déprime  toutes  les  forces  musculaires,  même  la  puissance 
contractile  du  cœur,  au  point  de  donner  lieu  à  la  syncope; 
il  ralentit  la  respiration  jusqu'à  produire  l'asphyxie;  H  im- 
prime à  la  physionomie  uâ  cachet  d'hébétnde  joint  à  nne 
pâleur  qui  contraste  avec  l'animation  de  l'alcoolisme.  Il  y  a 
donc,  entre  les  deux  genres  d'intoxication,  des  différences  de 
caractères  physiologiques,  qui  impliquent  nécessairemeni  des 
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difléreocM  de  siégé  atiatomique,  et  qû*\l  importé  pour  cela 
de  signaler  égaletnent  à  la  pathologie,  à  Thygièiie  et  à  lâ  thë- 
rapeaiiqiie. 

Où  tsÀi  qâe  les  ttois  ôfdres  d'appareils  nérvèux  àtTéciésàu 
sentiment,  au  mouvement  et  à  Peutendement,  bien  que  mis 
en  exercice  par  une  seule  et  même  puissance,  qui  les  régit  et 
les  tient  sous  sa  dépendance,  ne  sont  pas  égalemeut  passibles 
deÈ  mêmes  influences  extérieures  ;  qu'ils  ont  leurs  manières 
de  sentir  et  de  souRrir,  par  conséquent  leurs  modificateurs 
spécifiques  dans  l'état  physiologique  et  dans  Tétai  patholo- 
gique ;  ce  qui  fait  que  jamais  les  trois  ordres  d'innervation 
ne  subissent  simultanément  relTet  d*un  agent  hygiénique  ou 
phâirnmc()logique  quelconque  ;  ce  qui  fait  aussi  qu'il  yané- 
cessaifMnent  pour  chacun  d*cux  non-seulement  des  préceptes 
d'éducation  spéciale,  mais  encore  des  règles  pratiques  d'hy- 
giène et  de  thérapeutique. 

^Pouf  l'hygiène,  les  règles  sont  d*expérience  toute  vulgaire. 
Cbaotin  sait  que,  dan^  Texercice  habituel  de  la  vie,  la  sensi- 
bililê  physique  et  morale  s'exagère  toujours  aux  dépens  de  la 
raciilté  motrice;  de  mèuie  que  tous  les  genres  de  pfotb^sion 
qoi  exigent  le  plus  d'eflbrls  musculaires,  ont  pour  effet  d'ac- 
croître  la  puissance  du  mouvement  en  affaiblissant  d^autant 
celle  dn  sentiment;  et  de  là,  Cindtcaiion  toute  rationnelle  de 
substituer  Tune  à  Tatiire,  en  vae  de  les  balancer  ei  de  coor- 
dènfiêr  leurs  rapports  physiologiques.  Personne  n'ignore  que 
Tr^Dchin,  appelé  à  traiter  tontes  les  dames  de  la  cour  de 
Louis  XV  pour  leurs  madX  de  nerfs,  n'etit  d'autre  médecine  à 
leur  conseiller,  que  de  frotter  leurs  appartements  pluiAl  que  de 
lire  des  romans.  Ge  n'ctaii  pas  seulement  de  l'hygiène  de  bon 
sens  et  d'expérience,  c*était  de  là  physiologie  bien  comprise 
et  si^ment  appliquée. 

Dans  Télat  pathologique,  les  exemples  sont  encore  plus 
frappants,  f^a  douleur,  la  convulsion  et  le  délire,  qui  repré- 
sentent les  trois  grands  actes  d'innervation,  semblent  égale- 
noent  s'exclure  par  la  même  loi  d'incompatibilité  et  de  véri- 
table antagonisme  ;  jamais,  en  effet,  Ton  ne  voit  apparaître 
simultanément,  et  comme  résultat  de  la  même  cause»  la  dou- 
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lenr,  la  convulsion  et  le  délire;  jamais  non  plus  Thygièoeel 
la  pharmacologie  n*ont  eu  besoin  d'intervenir  ensemble  pour 
conjurer  à  la  fois  les  trois  ordres  de  faits  pathologiques.  Il 
est  au  contraire  d'observation  que  l'état  convnlsif  fait  taire 
immédiatement  la  douleur,  comme  la  douleur  emporte  avee 
elle  l'état  convulsif,  comme  le  délire  anéantit  constamment  h 
douleur;  tellement  que  Ton  peut  toujours  se  demander  ce 
que  devient  l'atroce  souffrance  qui  précède  d'ordinaire  le  té- 
tanos, quand  survient  la  contracture  tétanique;  ce  que  de- 
vient aussi  la  vive  sensation  de  Vaura  epileptica^  qoafid 
éclate  l'attaque  convulsive;  ce  que  devient  enOn  lepriacipe 
de  toute  sensibilité  dans  les  divers  genres  de  délire,  ans» 
bien  que  dans  toutes  les  formes  d'attaques  convnlsÎYes  où  le 
degré  d'anesthésie  répond  toujours  à  la  violence  de  la  contrac- 
tion musculaire. 

Ces  quelques  mots  de  digression,  qui  pourraient  sembler 
m'éloigner  du  sujet,  tendent,  au  contraire,  à  ea  éclairer  le 
côté  pratique,  à  déterminer  le  véritable  sens  de  la  médicatk» 
diffusible  ou  alcoolique,  et  peuvent  déjà  nous  permettre 
d'apercevoir  ce  qu'il  faut  penser  du  mode  d'action  et  des  effets 
physiologiques  de  l'alcool,  ce  qu'il  faut  craindre  on  espérer 
de  ses  applications  à  l'hygiène  et  à  la  thérapeutique. 

Et  d'abord,  si  l'alcool  a  pu  avoir  les  tristes  eReis  que  nous 
avons  dû  signaler;  si  Ton  a  pu  trop  souvent  en  fausstf 
ou  en  exagérer  l'usage,  ce  ne  pouvait  être  une  raison  de 
croire  qu'il  ne  dût  jamais  fournir  d'utiles  ressources  à  l'hy- 
giène, même  dans  l'alimentation  domestique,  et  j'aurais  été 
bien  mal  compris  si,  dans  ce  que  j'ai  pn  en  dire,  j'avais  donaé 
lien  de  penser  le  contraire.  Oui,  sans  doute,  il  est  des  indi- 
vidus dont  la  santé  peut  exiger  une  stimulation  alcoolique, 
comme  il  est  des  peuples  qui  ont  besoin  d'y  trouver  un  moyeo 
de  réaction  salutaire  contre  les  influences  déprimantes  de 
de  leur  climat;  mais,  est-ce  à  dire  qu'il  n'y  ait  pas,  à  c6lè 
du  bienfait  de  l'usage  rationnel,  le  danger  de  l'abns  ou  de 
l'excès?  est-ce  à  dire  que  jamais  l'ivresse  puisse  être  un  re- 
mède nécessaire  pour  personne,  ni  une  vertu  nationale  pour 
aucun  peuple  du  monde?  est-ce  à  dire  enfin  que  oenx-là 
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mêmes  qu'une  hygiène  instinctive  a  pu  conduire  à  Tusage 
des  spiritueux,  eussent  dû  faire  d*un  agent  salutaire  un  agent 
toxique,  d'un  instrument  de  santé  un  instrument  de  maladie 
et  de  mort  ?  Personne,  assurément^  ne  pourra  le  penser.  Nous 
ne  pouvons  donc  que  maintenir  ce  que  nous  avons  dit  à  ce 
sujet. 

Il  n'est  pas  douteux  non  plus  que  la  médication  alcoolique 
ne  puisse,  dans  beaucoup  de  cas,  répondre  à  des  indications 
thérapeutiques,  tout  aussi  bienqued'autreségalement  actives, 
tout  aussi  bien  que  l'opium,  que  la  noix  vomique,  l'aconit,  la 
digitale,  l'arsenic  même  ;  et^  sous  ce  rapport,  l'alcool  sera  tou- 
jours par  lui  seul,  comme  par  les  diverses  combinaisons  ou 
préparations  que  l'art  a  su  lui  donner,  un  médicament  d'une 
efficacité  incontestable.  Ce  qui  ne  pourra  jamais  être  indiffé- 
rent, c'est  le  cas  d'opportunité  de  son  application  en  hygiène 
et  en  thérapeutique,  c'est  la  règle  et  la  mesure  qu'il  convient 
surtout  de  lui  donner  dans  la  consommation  domestique  où  il 
peut  alors  exercer  sur  la  santé  une  influence  de  tous  les  ins- 
tants. C'est  à  ce  point  de  vue  qu'il  n'est  pas  inutile  de  con- 
naître les  proportions  d'alcool  que  contiennent  les  boissons 
spiritaeuses  le  plus  généralement  employées.  Il  résulte  des 
analyses  fournies  par  MH.  Payen  et  Bouchardat,  qu'en 
moyenne  : 

Le  TÎn  de  détaU,  à  Paris,  contient  de  8  à  9  pour  100  d'alcool. 

—  de  Château-Laffite 8,70  — 

—  du  Cbftteau-Latoiir 9,30  — 

— -  de  Saint-Émilion 9,30  — 

*-  de  Mftcon 10  — 

—  de  Champagne  mousseux. .  •  10  à  11  — > 

—  de  Volnay 11  — 

—  de  Fnmtipian 11,80  — 

—  duRliin 11,90  — 

—  de  Beaune 12,30  — 

—  de  Cahors 12,33  — 

—  de  Chablis. 12,64  — 

—  deLunel 13,70  '— 

—  de  Malaga 15  — * 

—  de  Sauteme 15  — 


su  LtcruMeL 

U  râ  de  Xarès  contient  de 47  pour  tOO  d'«kQ9l- 

—    de  Porto 20  — 

de  Madère 20  — 

liea  bière»  et  cidres,  en  noyeane,  eoniinMDt  : 

U  bière  de  Paris là  2,50  pour  iOO  d'alcool. 

—      de  Straalwur; . .  2  k  ^,50  — 

Le  Lomhin  porter 3  à  4,50  — 

LelambiekdoIMneQM.  4à5  — 

U  eidra i  18  — 

Il  importa  de  savoir  aqssi  qae  Talcooi  n*e$il  pas  le  ml 
principe  capable  de  donner  lieu  à  riTreaae.  TpQteaîes  boiwas 
gazeuses  ei  fermentées  »  contenant  pias  ou  moîna  d*acide 
carboniqne»  le  vin  roousaenx,  par  exemple»  avec  sa  a»tf  iem 
proportion  d'alcool  ;  la  bière^  qui  n*en  renfenM  qa'vne  mi- 
pime  quantité,  n*en  donnent  pas  moins  lieu  à  l'ivraeiai  i  eee 
ivresse  moins  longue  il  est  vrai,  mai»  plas  stopéfianle  4^ 
l'ivresse  alcoolique.  Il  est  encore  de  remarque  que  la  btet 
a  pour  effet  particulier  d'accrottre  Tembonpoifti  pivs  que 
toute  autre  boisson  fermentée,  d'être  une  çaoae  friqoeite 
(ralbuminurio,  tandis  que  le  cidre  amène  plus  i<k  Taiiai- 
grissement,  comme  cause  de  dyspepsies,  de  diarrMoi  ^ 
même  de  glycosurie. 

On  a  pu  également  observer  que,  oon-seulemenl  Tivresse 
n*est  pas  toujours  le  résultat  du  degré  de  saturation  alcoolique, 
non  plus  que  de  celui  do  gaz  acide  carbonique  des  boissons, 
mais  qu'elle  pouvait  tenir  à  la  présence  d*un  principe  volatil 
étbéré  que  la  chimie  d'aillefirs  n'a  pu  encore  conslater.  Quel- 
ques analogies  de  symptômes  observés  entre  ralcoolisme  et 
rintoxication  produite  par  les  sulfureade  carbone,  las  carbure 
d*hydrogènet  donneraient  encore  lieu  de  penser  qoe  le  carbone 
lui-même  et  ses  composés  recèlent  la  cause  essentielle  ou  le 
principe  commun  de  l'ivresse. 

Jusqu'à  présent^  il  ne  s'agit  guère,  comme  on  le  voit, 
que  de  ralcoolisme  aigu  qui,  tout  en  donnant  lieu  à  de$ 
effets  pathologiques  plu3  ou  moins  grav^,  est  encore  de 
nature  à  céder  à  la  cause  actuelle  qui  le  produite  Vus  voîci 
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vçnir  lentement  k  çpa  tour  Qt  cpmme  ^aile  pmsqqe  iné- 
vitable, ralcoolisme  chroQJqae  sqq9  9es  iraiu  bieo  çoqqiis. 
tel  que  Sbakspeare  l'a  ni  fidèleroçat  peinoimifié  dans  soii 
Bardulph^  tel  que  Tiagéoieux  Uogarth  s^t  le  r«)pro4uir^4ao8 
^00  Jç^n  Bull^  avec  sa  figqre  4e  cbi^rboa  alluméei  »0Q  aez 
tout  boQrg^QQQét  loul  cramoisi,  aes  yeux  ÎQjeot^i  (je  feu»  sa 
boQche  béante  et  sq$  lèvres  pendan^ef.  Fùt^il  jeune  encore,  il 
porie  déjà  dans  son  allure^  dans  sa  luarcbe  eties  movvemenU, 
dans  lonie  sa  personne,  les  stigmates  d'une  vieillesie  anti^ 
cipée  ;  il  a,  d'ailleurs,  poqr  cortège  inséparable  un  app^ireil 
de  symptômes  qui  aiïectent  encore  plus  spécialement  les 
centres  nerveux,  mais  qui  témoignent  en  même  temps  d'une 
ÎDtoxicatioo  progressive  de  Vorganisme  tout  entier. 

Ce  9oqt  des  maux  de  tête  opiniâtres,  accûmpagoés  de  ver* 
tîge^f  d'insomnie,  de  cauchemar  et  de  visions  nocturnes;  ce 
sont  d^  fourmiliemepls  de  la  peau,  des  tremblements  mus- 
culaires, des  mouvements  cboréiques,  involontaires,  résultant 
U'»Q  défaut  de  coordinaii^n  de  la  puissance  motrice  plutôt 
4a'un  oiîet  de  paralysie  proprement  dite.  Tous  \^  sens  qui 
avaient  d* abord  subi  des  elTets  de  surexcitation  alcoolique, 
deviennent  obtus  el  tombent  graduellement  dans  Tinsensibi- 
lité,  et  c  est  alors  que  l'alcoolisé  entre  dans  la  période  de  dé- 
mance,  que  se$  traits  s'altèrent  de  plus  en  plus  ;  qu'il  devient 
triste,  sombrOi  taeiturne,  insouciant  pour  ses  intérêts  comme 
pour  ses  aiïections,  pour  (out  ce  qui  Ipi  était  cber;  il  n'a  plus 
qii*une  passion,  celle  de  boire  et  de  s'enivrer,  et  cette  passion 
le  domine  tellement  quelle  étouffe  en  lui  tout  sentiment  de 
famille,  d<)  convenance  et  de  dignité  morale.  Tonte  son  intel- 
ligence s*est  transformée  en  conceptions  délirantesi  en  impul- 
sions automatiques  qui  le  portent  à  s'attaquer  à  tout  ce  qu'il 
rencontre»  it  frapper  tout  ce  qu1l  voit,  à  briser  tout  ce  qu'il 
touche;  ^  tout  détruire,  à  se  détruire  lui-même,  car  tel  est  le 
sort  d'un  grand  nombre  d*ivrognes,  qu'ilsse  suicidentdans  une 
proportion  que  des  statisiiquesofficiellesévaluentit  plus  d'un 
cinquième. 

L'alcoolisme  chronique  n'arrive  guère  k  ce  terme  fatal, 
sans  avoir  étendu  ses  effets  pathologiques  sur  tous  les  or* 
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ganesde  la  vie  nutritive.  Déjà,  et  depais  longtemps.  Tàppàit 
était  nul,  les  digestions  lentes,  laborieuses,  accompagnées  de 
tous  les  symptômes  de  dyspepsies  (Goipon),  souvent  même  de 
lésions  organiques  de  Testomac  (Leudet).  —  Le  plus  ordinai- 
rement aussi,  le  foie  est  devenu  le  siège  de  fluxions,  de  con- 
gestions, d*o(i  naissent  de  fréquentes  dégénérations  atro- 
phiques  et  adipeuses  ;  le  cœur,  le  poumon,  les  reins,  tous  les 
organes parenchymateux,  le  cerveau  en  particulier,  subissent 
plus  encore  les  mêmes  effets  d'intoxication  alcoolique.  Le 
sang  lui-même  s'est  dépouillé  en  partie  de  ses  éléments 
fibrineux  et  de  ses  propriétés  plastiques  ;  et  de  là  les  taches 
eccbymotiques  de  la  peau  qui  en  sont  un  fréquent  résultat. 
En  présence  de  cette  succession  de  symptômes,  où  nul 
organe  n*échappe  à  Taction  toxique  de  Talcool,  il  était  assez 
naturel  de  penser,  d'après  le  simple  témoignage  du  bon  s^is, 
que  de  tels  ravages  ne  pouvaient  être  qu'un  effet  d'impré- 
gnation moléculaire  opérée  par  l'alcool  dans  l'assimilation 
nutritive;  que,  par  conséquent,  l'alcool  avait  dû  subir»  en 
partie  du  moins,  la  loi  commune  de  combustion  et  d'oxyda- 
tion des  aliments  dits  respiratoires.  HM.  Liebig,  Bouchar- 
dat  et  Sandras,  Ducbek  et  d'autres  avaient  su  le  démontrer 
dans  une  suite  d'expériences  et  d'analyses  où  ils  arai^t  pu 
retrouver  les  produits  d'oxydation  de  l'alcool  comme  résultat 
de  combustion  pulmonaire,  à  savoir  :  l'aldhéîde,  les  acides 
acétique  et  oxalique.  De  son  côté,  M.  Mialbe  avait  étayé  le 
fait  de  recherches  chimiques  et  d'inductions  physiologiques 
qui  semblaient  devoir  le  rendre  inattaquable.  Mais  la  phy- 
siologie expérimentale  avait  d'autres  exigences;  il  lai  fallait 
de  nouvelles  preuves,  de  nouveaux  holocaustes,  et  cette  fois 
trois  expérimentateurs  animés  du  même  zèle  se  mirent  à 
l'œuvre.  Vous  ne  tenez  pas  à  savoir  le  nombre  des  victimes  que 
MM.  Ludger-Lallemand,  Perrin  et  Duroy  durent  sacrifier  sur 
l'autel  de  la  vivisection  pour  accomplir  cette  nouvelle  tftche: 
les  expérimentateurs,  en  général,  ne  les  comptent  guère,  et  ils 
ne  sauraient  eux-mêmes  nous  le  dire;  mais  ce  qu'ils  nous 
apprennent  du  moins,  comme  résultats  de  leurs  longues  et 
courageuses  élucubrations,  c'est  que,  contrairement  à  la  doc* 
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trine  consacrée  par  les  précédents  expérimentateors,  l'alcool 
n'est  point  un  aliment  respiratoire,  ni  an  principe  assimi- 
lable à  l'organisme;  qu'il  ne  sabit  aucune  altération  appré- 
ciable dans  l'économie,  qu'il  en  sort  comme  il  y  entre,  avec 
toutes  ses  qualités  primitives,  qu'il  n'y  prend  d'autre  rôle  que 
celui  d'un  excitant  local,  d'un  simple  condiment  qui  s'éli- 
mine ensuite  au  dehors,  pour  la  plus  grande  partie  du  moins, 
avec  les  produits  d'excrétion  de  l'urine,  de  la  sueur,  de  l'ex- 
halation pulmonaire. 

C'est  en  voyant  remettre  en  question  un  fait  qui  avait 
paru  suffisamment  démontré  que,  plus  récemment,  deux  habiles 
chimistes,  MH.  Edmond  Baudot  {Union  médicale)  et  Schu- 
linus  [Gaz,  hebd.)^  sont  revenus  avec  de  nouveaux  résultats 
d'étude  protester  contre  la  doctrine  de  MM.  Ludger-Lalle- 
mand^  Perrin  et  Duroy,  en  démontrant  de  nouveau  le  fait 
d'oxydation  de  l'alcool  dans  la  combustion  pulmonaire, 
même  par  le  sang  extrait  de  ses  vaisseaux^  c'est-à-dire  sa 
transformation  dans  les  conditions  voulues  pour  l'assimila- 
tion nutritive. 

Qoeïaut-il  donc  penser  de  dissidences  nées  de  l'expérimenta- 
tion  même  et  qui  semblent  également  donner  gain  de  cause  à 
deux  opinions  contraires?  La  réponse  est  toute  simple,  et,  si  je 
ne  me  trompe,  tout  entière  dans  les  résultats  mêmes  de  l'expé- 
rimentation, qui  permettent  facilement  de  concilier  les  deux 
partis;  et,  si  je  puis  le  dire  aussi,  de  les  concilier  malgré  eux. 
D'un  côté,  en  effet,  MM.  Liebig,  Bouchardat  et  Sandras, 
Mialhe,  Edmond  Baudot  et  Schulinus  ont  été  parfaitement 
d'accord  pour  conclure  de  leurs  recherches  que  l'alcool  est  en 
grande  partie,  sinon  totalement  brûlé  et  décomposé  dans  l'acte 
respiratoire,  tellement  que,  suivant  eux,  on  ne  retrouve  plus 
cet  agent  dans  les  voies  d'excrétion,  qu'en  très-faible  quantité 
et  comme  excédant  de  saturation  physiologique  ou  d'assimi- 
lation nutritive. 

D'un  autre  côté,  MM.  Ludger-Lallemand,  Perrin  et  Duroy, 
malgré  toute  la  persévérance  qu'ils  ont  mise  dans  leurs  labo- 
rieuses investigations,  n'ont  pu  retrouver  dans  les  produits 
d'excrétion  toute  la  quantité  d'alcool  qu'ils  avaient  introduite 
T.  XXXI.  «•  19.  52 
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danç  I  estomac,  en  sorte  (joe  |'pn  peut  aiissi  If^r  4m^|K)€r 
cç  qa'esi  devepue  cette  portion  aai  a  échappa  à  |ei)r$rf^^r« 
ches  et  qaMIs  éyalnent  eux-mêmes  ^a  cipcjQièmfsde  la  quan- 
tité ingérée,  et  comment  ils  se  cfpiraient  fondés  à  nief  la  part 
qu'elle  a  pu  prepdre  à  |*a$$imilation  nutritive.  Quel  es(,  en 
éflet,  ralfment  solide  ou  liquide  qui  soit  abçorbé  tout  efifier 
au  profit  de  la  nutrition?  et  pourquoi  en  serajt'il  autrement 
de  Talcoot,  sll  est  ingéré  ^u  delà  du  de^ré  de  saturation 
physiologique  que  personne  d*ailleurs  n'a  su  eqçore  defer- 
miner  ? 

Ainsi  réduite  à  sa  juste  valeur,  la  Question  peut  donc  se 
résoudre  par  la  simple  induction  physiologiqqp^  qui  permet 
d* admettre  que  la  quantité  d'alcool  restée  dans  réconomic, 
ne  serait-elle  que  la  cinquième  partie  de  la  totalité  in^rée. 
pourrait  être  biensurfisante  pour  y  opérer  des  eiïets  d^iotoxi 
cation,  quand  elle  se  répète  chaque  jour  et  à  chaque  instant, 
comme  il  arrive  d'ordinaire  chez  les  ivrognes  de  profession; 
quand  elle  s'exerce  d'ailleurs  sur  des  organisations  moins  rc- 
fractaires  à  ses  effets.  Rien  donc  d'inconcillabie  dans  dles  ré- 

t 

sultatsd'expérimentation,  qui  ont  pu  sembler  d'abord  $i  con- 
tradictoires. 

Ce  qu'il  faut  peut-être  ajouter  comme  pouvant  infirmer  la 
valeur  pathologique  des  faits  que  MM.  Perrin,  Ludger-Lalfe- 
mand  et  Duroy  ont  produits  en  faveur  de  leur  doctrine,  c'est 
que  leurs  expériences  s'appliquant  plus  S|>écialement  à  Ta)- 
coolisme  aigu,  ne  pouvaient  guère  éclairer  la  question  d'al- 
coolisme chronique,  dont  le  seul  fait  reste  toujours^en  preuve 
de  la  doctrine  d'assimilation  nutritive,  en  même  tenrips  qu  il 
témoigne  de  l'action  toxique  de  l'alcool  comme  effet  d'impré- 
gnation intime  et  moléculaire  des  tissus  organiques.  Et 
comment  en  serait-il  autrement  de  tant  de  désordres  anatomî- 
ques  observés  chez  les  sujets  qui  succombent  aux  accidents  de 
l'alcoolisme?  et  d'où  viendraient  toutes  ces  lésions  si  pro- 
fondes, toutes  ces  transformations  d'organes,  toutes  ces  al- 
térations de  composition,  même  des  liquides?  Non,  assuré- 
ment, ce  n'est  pas  en  bornant  ses  effets  au  seul  contact,  à  la 
simple  excitation  locale  et  passagère  d'un  prétendu  condiment 
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qm'  doi|  enfile  s*élimiiier  tout  entier  de  réconomie,  sans  y 
avoir  sabi  aocane  modification*  que  Talcool  pourrait  y  faire 
nattre  tontes  ces  dégénéresoenœs  organiques  do  cœur,  do  pou- 
mon, du  foie,  de^  r^ins,  etc.  ;  ces  cirrhoses,  ces  néphrites  al- 
bumioeuses,  toutes  ce9  cachexies  qui  ont  pour  terme  aussi 
fréqn^nt  que  funeste  Thydropisie  générale,  qui  vient  si  sou- 
vent justifier  Taxiome  ;  Qui  tnmmt  in  vino^  moriuntur  in  aqua. 

La  forine  paralytique,  qui  est  encore  une  des  terminaisons 
les  plus  graves  de  I  alcoolisme,  ne  témoigne  pas  moins  de 
Tactiop  destructive  de  l'alcool  sur  la  fibre  nerveuse  comme 
açept  toxiqoCf  dans  l'assimilation  nutritive,  et  Tanatomie  pa- 
thologique a  pu  facilement  le  démontrer  (Bayle,  Calmeil, 
Tar4ieq,  Pev^rgie);  mais  ce  qui  doit  le  plus  mériter  Tatten- 
tion  des  pathologistes,  ce  sont  ses  caractères  spécifiques 
qu'elle  tiei^t  de  sa  cause  même,  qui  en  constitue  la  nature, 
qui  en  détermine  le  diagnostic,  le  pronostic  et  le  traitement; 
qui  la  dislingue  essentiellement  de  la  paralysie  nicotique, 
comme  nous  Tavons  assez  dit,  et  qui  la  distingue  également 
de  ce^e  forme  de  paralysie  dite  idiopathique  ou  psychique, 
laquelle  peut  atteindre  Thomme  le  plus  sobre,  le  plus  rou- 
tier dans  ses  nueurs  domestiques  et  sociales,  s'il. trouve  en 
lui-même  et  comme  inhérente  à  son  organisation  cérébrale 
une  cause  plus  ou  moins  active  de  surexcitation  intellectuelle 
ou  morale;  s*il  se  sature  pour  ainsi  dire  du  la  passion  de 
réiode»  du  besoin  de  poursuivre  la  solution  d*un  problème 
quelconque;  ou  bien  encore,  s'il  se  grise  d'ambition,  de  for- 
tune, d'avidité  de  gloire  et  d'honneur  jusqu'à  faire  éclater 
en  lui,  soua  forme  de  manie  aigoë,  Tidée  fixe  qui  le  domine 
jusque  dans  l'expression  de  son  délire,  comme  cachet  presque 
invariable  de  l'espèce,  et  comme  indice  presque  certain  de  sa 
terminaison  funeste. 

Quelque  graves qoe  soient  les  accidents  de  l'alcoolisme  chro- 
nique, la  forme  paralytique  qu'ils  affectent  n'est  pas  d'un 
pronostic  aussi  nécessairement  fatal.  Elle  peut,  au  contraire, 
se  prêter  à  des  moyens  de  traitement  plus  ou  moins  efficaces  ; 
et  ce  qui  le  prouvera  d'une  manière  positive,  c'est  le  dernier 
rapport  officier  de  M.  le  ministre  de  rintérienr,  où  l'on  peut 
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compter  plus  d'an  tiers  de  goérisons  sur  le  chifTre  total  des 
aliénés  paralytiques  pour  cause  d'alcoolisme. 

Beaucoup  de  moyens  ont  pu,  en  effet,  être  employés  arec 
des  résultats  plus  ou  moins  heureux  contre  la  paralysie  alcoo- 
lique et  contre  toutes  les  formes  d'alcoolisme  chronique; 
l'opium,  le  camphre,  les  ferrugineux,  l'oxyde  de  zinc,  ont  eo 
surtout  leurs  partisans  et  leurs  succès.  M.  Guipon  (de  Laon] 
dit  aussi  avoir  obtenu  les  résultats  les  plus  satisfaisants  des 
préparations  de  quinquina,  notamment  contre  le  delirium 
tremens;  mais  il  faut  bien  reconnaître  que,  dans  l'espèce,  le 
traitement  moral  doit  dominer  tous  les  traitements  pharma- 
ceutiques et  autres. 

Gomme  prophylaxie,  il  est  inutile  de  dire  que  la  sobriété 
les  résume  tous  ;  la  sobriété,  qui  n'est  pas  l'abstinence,  mais 
la  mesure  sagement  appliquée  aux  conditions  d'âge,  de  sexe, 
de  constitution,  de  climat,  et  qui,  il  faut  bien  le  dire,  se  règle 
bien  plus  encore  par  Texemple  que  par  les  conseils;  par  cod- 
séquent  l'exemple  comme  principe  d'éducation  physique  et 
morale,  l'exemple  dans  l'enfance,  l'exemple  dans  la  famille, 
l'exemple  dans  toutes  les  régions  sociales;  voilà  la  vraie  pro- 
phylaxie de  l'alcoolisme  ;  et  c'est  là  surtout  que  l'administra- 
tion ou  même  la  législation  peuvent  intervenir  avec  efficacité, 
au  nom  de  l'hygiène  et  de  la  morale  publique. 

Comme  traitement  curatif,  c'est  encoreà  la  médecine  oiorale 
qu  il  faudrait  s'adresser  avec  le  plus  de  confiance  comme  à  la 
plus  eriicaee  de  toutes  les  ressources  thérapeutiques;  mais  dé^ 
Texemple  ne  surfil  plus.  Ce  serait  le  tour  de  la  volonté,  si  elle 
pouvait  encore  s'exercer  contre  une  habitude  devenue  presque 
nécessairement  réfraclaire  à  toutes  les  puissances  humaines. 
Peu  d'hommes,  en  eiïet,  savent  vouloir  et  mettre  en  pra- 
tique celle  grande  maxime  de  l'école  stoïcienne  :  Vouloir, 
c'est  jjDuv(HJ%  et  ce  pfést  guère  de  l'ivrogne  qu'il  faudrait 
Taitendre;  il  fa^tjivo^r  voulu  fonder  une  monarchie  et  coa- 
slituer  uùe..qalioA  pour  pouvoir  dire  avec  un  Frédéric  : 

«  La  i)k>lohié  peut  tout;  ne  vouloir  qu'à  demi, 
»  CWiresler  impuissant  et  toujours  eodormi.  » 
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III.  Diagnostic  des  quatre  premiers  mois  de  la  grossesse  obtenu 
par  le  palper  abdominal  avec  le  toucher  à  travers  le  vagin» 
par  M.  Hâttbi.  [Renvoi  à  la  section  d'accouchements.) 

La  coDslatation  des  bruits  cardiaques  du  fœtus  était  jus- 
qu'ici considérée  comme  le  seul  signe  certain  delà  grossesse; 
or  Tauscultation  ne  constate  guère  ces  bruits  qu'après  le 
quatrième  mois.  Les  cas  cependant  où  il  est  urgent  de  con- 
naître la  grossesse  avant  ce  temps,  et  les  erreurs  de  diagnostic 
commises  même  au  neuvième  mois,  ont  porté  M.  Hattei  à' 
faire  servir  ici  le  palper  abdominal  dont  il  a  déjà  tiré  un 
grand  parti  pour  d'autres  points  de  l'obstétrique.  Combinant 
surtout  le  palper  profond  avec  le  toucher  vaginal,  M.  Hattei 
est  parvenu  à  constater  s'il  y  a  ou  non  grossesse  ;  très-souvent 
dès  la  fin  du  premier  mois,  presque  toujours  à  la  fin  du 
deuxième  mois,  toujours  à  la  fin  du  troisième  mois  et  pen- 
dant le  quatrième,  à  moins  de  circonstances  exceptionnelles 
excessivement  rares. 

Le  principe  sur  lequel  se  fonde  M.  Mattei,  est  que  l'utérus 
ne  peut  pas  être  gravide  sans  augmenter  de  volume  et  sans 
offrir  des  modifications  anatomiques  et  physiologiques  spé- 
ciales. Un  autre  fait  important,  qui  a  été  démontré  à  M.  Mattei 
par  l'observation,  est  que  pendant  les  premiers  mois  l'utérus 
gravide  se  tient  quatre  fois  sur  cinq  en  antéversion;  une 
fois  sur  cinq  ou  six  il  se  tient  en  rétroversion  et  rarement  il 
se  tient  droit. 

Chacune  de  ces  positions  a  ses  signes  spéciaux  mois  par 
mois,  et  que  M.  Hattei  a  étudiés  d*abord  au  palper  seul,  puis 
au  toucher  vaginal  seul,  et  enfin  au  palper  combiné  avec  le 
toucher.  C'est  ainsi  que  dans  l'antéversion,  par  exemple,  il 
constate  que  le  corps  utérin  est  de  niveau  avec  les  pubis  dès 
la  fin  du  premier  mois  et  même  avant  (voyez  les  observations 
452, 167,  352  de  sa  clinique  obstétricale),  à  plus  forte  raison 
plus  tard.  Cette  constatation  est  un  peu  plus  tardive  lorsque 
l'utérus  reste  droit  et  dans  la  rétroversion.  Mais  dans  ce  der- 
nier cas  encore,  le  diagnostic  peut  être  porté  dès  le  troisième 
inois. 
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En  parlant  surtout  du  palper  combiné,  H.  Mattei  a  dév& 
loppé  Tétude  du  ballottement  utérin,  qu'il  ne  faut  pas  con- 
Tondre  avec  le  balloilement  fœtàt.  )l  a  indiqué  les  diverses 
manières  de  le  produire  et  de  le  percevoir  dans  chaque  cas, 
et  surtout  dans  la  rétroversion,  obil  bst  le  plus  difficile,  Inais 
le  plus  significatif  de  la  grossesse. 

Dans  cette  lecture,  M.  Mattei  a  donné  là  règle  générale  d^ 
ses  observations.  Il  se  propose  de  traiter  dans  nne  autre  lec- 
ture les  cas  exceptionnels  qni  peuvent  rendre  le  diagnostic 
plus  facile  ou  plus  difficile. 

—  La  séance  esl  levée  à  (|uatre  heures  trois  quarts. 


OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

M.  J.  Béelard  offre  à  T Académie,  au  nom  de  leurs  laleurs,  les  oUfriseï 
suivants  : 

I.  Étude  sur  la  Société  de  médecine  d'Amiens,  18SA,  par  M.  le  ëedsf 
Courtillier. 

II.  Mémoire  de  U  Société  de  médecine  de  Strasboura.  t.  V,  !*'  ei 
2*  ftMCÎcales. 

ni.  Confrès  médico-chirurgical  de  France,  l*"'  session,  tenue  à  Roueii 
du  30  septembre  au  3  octobre  1863. 

IV.  aoniloul  médical,  annull,  1862. 

Du  cholén  asiatiqtti  att  point  de  vue  de  la  cause  spécifique  de  aei  cod- 
ditions  patbologiqaes  ei  de  aet  indications  thérapentiffues,  pt  M.  le  doc- 
teur Pb.  Padni  ;  traduit  de  Titalien  par  M.  le  docteur  E.  Jaasaoas. 

Les  eaux  et  rbyfiène  publique,  par  M.  le  doctear  iules  Heogy. 

Des  progrès  de  l'instruction  primaire,  par  le  même. 

Excursions  poétiques  ou  loisirs  d'un  jeune  étudiant,  par  le  même. 

fl.  le  docteur  E.  Barthes  adresse  i  l'Académie  un  exemplaire  de  cbacan 
des  ouvrages  qu'il  a  publiés,  ainsi  que  l'exposé  de  ses  titres  à  la  plsfis 
vacante  dans  la  section  d'accoucbements.  (Renvoi  à  la  section.) 

Les  eaux  natureOes,  études  physiologiques  et  médicales  sur  les  eaux 
thermo-minérales,  par  H.  Théophile  Josset. 

Bu  ramoUseement  des  oe  et  du  moyen  d'y  remédier,  par  M.  le  doc- 
teur Léonce  Souligoux. 

Clinique  obstétricale,  oa  reaveis  d'obserfattas  el  stltiidqila  de  1.  I« 
doctaur  A.  Mattei. 
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Compte  rendn  du  serviee  médical  au  oh«miii  d«  fer  d'Orléans  pendant 
l'exerdce  1865,  par  M.  le  docteur  T.  Gattard. 

Gazette  médicale  de  Paris,  n.  25. 

L'Abeille  médicale,  n.  26. 

Le  Courrier  médical^  n.  25. 

La  CHniqoê  véiérinalre.  iuin. 

£1  Genio  quirurfpico,  n.  53A. 

Rerue  d*hydrologie  médicale,  o.  7. 

Gazette  des  eaux,  n.  430. 

Guette  méaicale  (TOrkMit:  Juin. 

Le  Monde  thermal,  n.  25. 

Le  Mouvement  aédfeBl,  II.  25. 

Gazette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.2^  • 

Journal  étà  connalttanoes  inédlealeé  pratiques,  ii.  l7. 

L'Union  médicale,  n.  73  à  75. 

Gazette  des  hôpitaux^  n.  72  à  7 à, 

La  France  médicale,  n.  AÔ  et  h6. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  il  es  séances  de  l'Académie  dis  sciences, 
t.  LIII,  n.  25. 


siàNCK  DU  3  JOILLBT  1866. 


présideivcjh:  bk  m.  bovchabbat. 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  la  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  ragricalture»  da  commerce  et  des  travaux 
publics  transmet  à  TAcadémie  : 

I.  Une  lettre  de  M.  le  préfet  du  Loiret,  qui  sollicite  une 
médaille  pour  la  sage-femme  qui  aurait  découvert  le  vrai 
cowpox  à  Beaugency.  {CcmmissUm  de  vaccine,) 

H.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Henri  Gintràc  sur  une 
épidémie  de  diphthérie  observée  à  Carignan^  près  Bordeaux. 
{Commission  des  épidémies.) 

III.  Des  échantillons  d'eau  potable  provenant  des  sources 
et  fontaines  publiques  de  la  ville  de  Châteaudun  pour  être 
analysée  dans  le  laboratoire  de  TAcadémie.  [Commission  des 
eaux  minérales.) 

IV.  Les  rapports  de  MM.  les  docteurs  Limonnibr,  Hiburt, 
NoGARBT  et  PiDODX  sur  le  service  médical  des  eaux  minérales 
chaudes  de  Cambo,  de  Salies-de-^Béarn  et  des  Eaux-Bonnes 
pendant  Tannée  186&.  [Même  commission.) 

V.  Une  lettre  de  rappel  au  sujet  d'un  prétendn  spéciique 
du  choléra.  {Commission  des  remèdes  secrets  et  nouveeoixJ) 

VI.  Les  recettes  et  échantillons  de  deux  remèdes  :  l'un 
contre  les  maux  d'yeux,  l'autre  contre  le  choléra.  [Même  corn- 
mission.) 

VII.  Les  tableaux  des  vaccinations  pratiquées  en  1865. 
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CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  M.  le  docteur  Patan,  correspondant  de  TAcadémie,  à 
Ajx ,  et  M.  Gilbert  d'Hugoort,  informent  chacun  l'Aca- 
démie de  la  perte  qu'elle  vient  de  faire  dans  la  personne  de 
M.  le  docteur  Gotrand,  associé  national  de  l'Académie  à  Aix 
(Bouches-  du-Rb6ne). 

II.  M.  DK  Col,  directeur  de  l'institution  des  Sourds-Muets, 
informe  l'Académie  que  des  places  seront  réservées  à  ceux  de 
ses  membres  qui  désireront  assister  au  service  anniversaire 
du  décès  de  H.  le  docteur  Itard,  lequel  aura  lieu  le  jeudi 
5  juillet  courant  (HH.  Dubois  (d*Amiens),  Poggiale,  Poi- 
seuiile,  Ricord,  Gaultier  de  Ciaubry  et  Guérard  sont  désignés 
pour  assister  à  ce  service.) 

III.  Rapport  sur  les  épidémies  de  Tarrondissement  de  Bar- 
bézieux  (Charente),  par  M.  le  docteur  Banaston.  {Commission 
des  épidémies.) 

IV.  Topographie  de  la  ville  de  Gray  et  recherches  des  causes 
de  la  fièvre  typhoïde,  observée  si  souvent  dans  cette  localité, 
par  M.  le  docteur  Prikur.  [Mime  commission.) 

V.  Rapport  sur  les  eaux  minérales  d'Uriage  (Isère)  pendant 
la  saison  de  186ft,  par  M.  le  docteur  Dotom.  {Çommissimi  des 
eoHX  minérales.) 

VJ.  H.  Chabannes  adresse  une  note  à  l'Académie  tendant 
à  réfuter  celle  de  M.  Durand  (de  Lunel)  sur  les  eaux  de  Vichy. 
(Même  commission.) 

VIL  De  la  mort  imminente  par  suffocation,  recherches  et 
observations  pour  servir  k  compléter  la  thérapeutique  médico- 
cbirorgicale  ;  mémoire  destiné  pour  le  concours  au  prix  Bar- 
bier et  inscrit  sous  le  n""  3.  . 

Vm.  H.  BoaiLLAUD  dépose  sur  le  bureau  une  note  explica- 
tive et  un  instrument  que  son  auteur,  M.  Dambt,  croit  être 


830  lAPPom. 

préférable  à  la  lancette  ordinaire  pour  vaccioer.  {Commission 
de  vaccine.) 

RAPPORTS. 

I.  BapportsuT  une  nouvelle  source  (source  TbioUière)  décoa- 
verte  à  Sainl-Galmier  (Loire),  fait  au  nom  de  la  commissioi 
des  eaux  minérales  (H.  (toblbt,  rapporteur). 

Le  sieur  Thiollière  sollicite  l'autorisation  d'exploiter  oae 
source  d'eau  minérale  qu*il  a  découverte  dans  son  parc  ï 
Sainl-Galmier.  A  l'appui  de  cette  demande  TAcadémie  a 
reçu  :  1^  un  certificat  de  puisement  délivré  par  le  ceoinis- 
saire  de  police  de  Saiut-Galmier;  2*"  an  avis  du  coaseil 
d'hygiène  de  l'arrondissement  de  Hontbrison;  3*"  on  rapport 
de  l'ingénieur  des  mines. 

D*aprèsle  rapport  de  l'ingénieur,  la  source  du  sieur  Thiol- 
lière arrive  dans  nn  puits  de  11  mètres  de  profondeur  creosé 
dans  les  porphyres  ;  le  captage  peut  être  considéré  comme 
bien  exécuté;  le  débit  est  de  22  000  litres  environ  par  jour. 

Celte  eau  est  très-gazeuse  ;  elle  dégage  de  nombreuses 
bulles  d'acide  carbonique  dès  qu'elle  est  au  contact  de  l'air; 
elle  précipite  par  les  réactifs  indiquant  la  présence  de  la 
chaax,  des  stilfktes  et  des  chlorures. 

Par  i'évaporatioa,  elle  laisse  un  dépAt  frès-blahc,  et  en  cela 
elle  diiïère  de  certaines  sources  exploitées  à  Saial-ealimêr 
et  contenant  du  fer.  Un  litre  d'eau  laisse  1k%850  de  résida 
composé  comme  i(  suit,  d'après  l'analyse  faite  par  BL  Bouis: 

Résidu  insoluble 0,020 

Alumine  et  oxyde  de  fer 0,020 

Chaux 0,436 

Mtpiém 0,251 

So«de 0,15» 

Chlore 0,121 

▲cide  sulfurique 0,400 

Acide  carbonique 0,380 

4,877 
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Nombres  qu'on  peol  représenter  aiosi  : 

Résidu  insoluble  0^020 

Alumine  et  oxyde  de  fer, f  ^OSCl 

Garbonatede  chaux : 0^780 

*-      de  soude O^OSl 

SoUate  de  magnésie OiTSl 

Cblorure  de  sodium 0,)00 

1,850 

La  con)()ositioD  de  celte  eaa  est  identique  ou  du  moins 
présente  une  très-grande  analogie  avec  les  sources  Fonlfort 
et  Badoil,  depuis  longtemps  exploitées.  La  commissioh  vous 
propose  de  répondre  k  M.  le  ministre  qu'il  y  a  lieu  d'accorder 
l'autorisation  sollicitée. 

'l.  Rapport  sur  une  nouvelle  autre  sodi'ce  (source  Courbière) 
découverte  k  Sainl-Galmier  (Loire),  fait  au  nond  de  la  com- 
mission des  eaux  minérales  (M.  Goèlet,  rapporteur). 

Le  sieur  Courbière  sollicite  Taulorisation  d'exploiter  une 
source  d'eau  minérale  qu  il  a  découverle  dans  sa  propriété, 
située  sur  le  quai  de  la  rivière  de  Salnt-Calmier  un  peu  en 
amont  et  lout  à  cAté  de  réiablissemeni  des  sources  André 
et  Badoil.  L'eau  arrive  dans  un  poils  de  7  mètres  de  f)ro* 
fondeur  et  de  2",25  de  diamètre.  Sur  un  des  côtés  du  puits 
la  cave  est  creusée  à  une  profondeur  suffisante  pour  l'em- 
botiteillage.  D'après  l'évaluation  de  Tingénieur  des  mioés,  le 
captage  ^rdit  bien  fait,  cl  le  débit  serait  de  12  000  litres  en 
viégt-qualre  heures. 

L*ean  parvenue  à  PÀcadémie,  avec  lin  certificat  de  puise- 
ment  du  commissaire  de  police  de  Sainl-Galmier,  est  Irès- 
gazeuse.  Elle  laisse  dégager  de  nombreuses  bulles  d'acide 
carbonique  dès  qu'on  ouvre  les  bouteilles.  En  la  chauffant  le 
dégagement  de  gaz  augmente  ;  dès  qu'il  a  cessé  il  se  forme  à 
la  surface  une  légère  pellicule  de  carbonate  calcaire  ;  par 
l'évapôhition  Peau  abandonne  un  dépôt  très-blanc  et  très- 
alcailii.  Le  résidu  se  dissout  avec  une  très-vive  effervescence 
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dins  les  acides.  Un  litre  a  laissé  l^'.SOG,  résidu  auquel 
M.  Boois  a  trouvé  la  composition  suivante: 

Ritidii  insoloble 0,022 

Alumine  et  ozjde  de  fer 0,020 

Chant 0,442 

Magnésie 0,246 

Soude 0,191 

Chlore 0,136 

Aeîde  tulAirique 0,480 

Acide  eaiinmique 0,399 

1,936 

Nombres  qa*on  peut  représenter  ainsi  : 

Résidu  insoluble 0,022 

Alumine  et  oxyde  de  fer 0,020 

Carbonate  de  chaux 0,790 

—      de  soude 0,124 

Sulfete  de  magnésie 0,726 

Chlorure  de  sodium 0,224 

1,906 

Cette  eau  se  rapproche  beaucoup,  comme  on  le  voit,  par  sa 
composition  de  Teao  déjà  exploitée  k  Saint-Galmier.  Rien  ne 
s*oppose  donc  à  ce  que  l'autorisation  sollicitée  soit  accordée. 

III.  Rapport  sur  l'eau  de  Coursan  (Aude),  fait  au  noin  de  la 
*   commission  des  eaux  minérales  (M.  Goblit,  rapporteur}. 

M.  le  maire  de  Coursan  sollicite  en  faveur  de  sa  commune 
Taotorisation  d'exploiter  une  source  d'eau  gazeuse  émergeant 
du  sol  communal  par  suite  du  forage  d*on  puits  artésien.  A 
cet  effet,  il  a  envoyé  six  bouteilles  contenant  36  litres  d'eau 
pour  être  soumises  à  l'analyse. 

Cette  eau  a  laissé  déposer  de  l'oxyde  de  fer  pendant  le 
transport.  Elle  est  très-légèrement  acidulé  au  goût;  par 
rébullilioD,  elle  laisse  dégager  des  bulles  d'acide  carbonique, 
et  elle  abandonne  des  carbonates  terreux. 

Le  résidu  de  l'évaporation  est  blanc  rosé;  il  est  alcalin,  se 
dissout  en  grande  partie  dans  l'acide  chlorhydrique  avec  vive 
effervescence.  Il  reste  un  résidu  de  sulfate  de  chaux. 
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Un  litre  d*eaa  i  laissé  pour  résidu  h",130  chauffé  au 
rouge  sombre.  Une  analyse  faite  en  1865  par  M.  Filbol  a 
donné  3<%688  de  résida. 

L'analyse  de  Teau  Taite  au  laboratoire  de  l'Académie  par 
M.  Bonis  a  donné  pour  un  litre  : 

Cbaui 0^435 

Magnéue 0,173 

Soude 1,A85 

Oxyde  de  fer 0,016 

Acide  cariMMiique 0,833 

Acide  ralftirique 0,769 

Chlore  . .    6,524 

Silice  el  alumine 0,012 

4,247 

Nombres  qu'on  peut  représenter  comme  il  suit  : 

Silice  et  alomioe 0,012 

Oxyde  de  fer 0,016 

Carbonate  de  chaux 0,776 

—      de  soude. .    1,186 

Sulfate  de  magnéue 0,510 

—    de  soude 0,767 

Chlorure  de  sodium 0,863 

4,130 

L'eau  de  Goursan  est  donc  une  eau  carbonatée  alcaline  et' 
ferrugineuse.  Il  est  fàebeux  qu'aucun  renseignement  n'ait  été 
foomi  ni  sur  la  quantité  d'eau  débitée  par  la  source,  ni  sur 
la  natnre  des  terrains  traversés,  ni  sur  la  constance  de  Té- 
coulement,  ni  sur  l'époque  du  creusement  du  puits,  etc. 

Ces  renseignements  seraient  de  nature  à  éclairer  la  com- 
mission. Le  régime  de  l'eau  ne  paraît  pas  d'ailleurs  être 
régulier,  car  l'analyse  de  M.  Bonis  diffère  complètement  de 
celle  de  M*  Filbol,  jointe  au  dossier. 

La  commission  pense  donc,  par  tous  ces  motifs,  qu'il  n'y 
a  pas  lieu  d'accorder  TautorisatioD  tant  que  la  constance  de 
composition  de  l'eau  n'aura  pas  été  démontrée. 


LECTURES. 

Notice  biographiqob  sur  le  doctewr  Victor  Bally^  membn  é 
ancien  président  de  V  Académie  impériale  de  médecine^  pir 
M.  le  proressear  Piorrt. 

Présenter  le  Ubleaa  fidèle  de  la  vie  d*an  homane  de  biea 
est  à  coup  sftr  la  plus  utile  leçoD  de  morale  quil  soil  possible 
de  donner.  Les  préceptes  théoriques,  les  assertioDS  dogma- 
tiques, les  plus  beaui  axiomes  philosophiques,  ne  font 
qu*efOeurer  Tintelligence  sans  y  laisser  de  traees;  les  faits 
historiques  propres  à  prouver  que  l'honneur,  le  dévooemal, 
les  sentimeits  généreux  sont  les  fondements  de  restine 
publique  et  du  bonheur,  gravent  avec  le  diamant  dans  la 
pensée  et  la  mémoire  la  noble  tendance  au  bien,  au  juste  el  à 
I  honnête  qui  a  pour  résultat  la  moralité.  La  justesse  décrite 
réflexion  ressortira  tout  d*abord  de  la  lecture  des  phase 
variées  de  la  vie  de  notre  honorable  collègue,  M.  le  docteur 
François-Victor  Bally. 

M^ecin  en  chef  de  Tarmée  française  à  Saint-Domiogoe, 
ancien  président  de  TAcadémie  de  médecine,  cbevaUer  delà 
Légion  d'honneur,  décoré  des  ordres  de  Saint-Michel  et  de 
Charles  111  d'Espagne,  Bally  naquit  à  Beaurepaire  (Isère),  le 
22  avril  1775. 

En  1792,  après  avoir  terminé  sesétudes  à  Grenoble,  il  eolra 
comme  élève  dans  leshftpiiaux  militaires,  et  le  mois  suivant, 
il  fut  attaché  aux  ambulances  de  larmée.  Il  soutint  sa  thèse 
à  Montpellier,  sur  la  gangrène.  Il  servit  ensuite  à  rarmée 
d'Italie,  assista  à  la  bataille  d^  tfarengo  et  fut  successive* 
ment  attaché  aux  hôpitaux  de  Pavie,  de  Toulon,  pnis  de 
Valladolid  et  de  Portugal.  Bally  partit  pour  Saint-Domingue 
avec  le  général  Leclerc  et  devint  à  vingt-sept  ans  médemnei 
chef  du  service  de  santé  civil  et  pilitaire  de  cette  importante 
colonie.  Dès  lors  commença  pour  lui  cette  longue  sà'ie 
d'études  si  utiles  mais  si  dangereuses  auxquelles  il  consacra 
une  partie  de  sa  vie,  études  qui  ont  pour  sujet  les  épidémies. 
La  fièvre  jaune  vint  décimer  notre  armée;  Bally  se  résena 
rhôpital  oh  elle  était  traitée,  et,  comme  toujours,  il  se  dévoua 
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ao  service  4^  ppal^des,  dont  il  cherchait  à  soulager  les 
souifraDces  et  dont  il  interrogeait  les  restes  pour  éclairer 
|*bjsioire  de  la  rpaladie.  Il  partagea  ces  périlleux  travaux  avec 
|p  doctepr  Ip'raasois»  qMiideviut  bientôt  son  intime  ami,  et  qui 
fat  pljfs  lard  son  compagnon  de  gloire.  Après  la  capitulation 
de  Tamée,  Bally  resta  pendant  quelque  temps  à  la  Jamaïque, 
prisonnier  des  Anglais;  puis,  rendu  à  la  liberté,  il  revint  en 
France  après  avoir  parcouru  la  Havane,  les  Ëtats-'Unis  et  la 
QoJlapde. 

En  1805,  notre  collègue  reçut  la  mission  d'explorer  les 
villes  du  littoral  de  TEspagne  qui  avaient  été  ravagées  par 
la  6èvre  jaune.  Les  faits  pratiques  qu'il  avait  observés  à  Saint- 
Domingue  le  fendirent  en  quelque  sorte  l'âme  de  cette  com- 
mission qui,  depuis  Barcelone  jusqu'à  Gibraltar,  se  livra 
pendapt  six  mois  à  des  ri^cberches  sérieuses,  et  qui  établit 
qu'en  cinq  années  la  fièvre  jaune  avait  enlevé  à  l'Espagne  un 
pillion  d'Individus. 

Le  docteur  Bally  voyagea  ensuite  en  Italie,  en  Angleterre 
et  en  France,  non  pas  pour  se  distraire  de  ses  travaux,  mais 
dans  l'intention  de  recueillir  les  opinions  des  médecins  qui, 
ayant  eu  aussi  Toccs^sion  d'observer  la  Bèvre  jaune,  pouvaient 
porter  quelque  luipièr^  sur  la  contagion  et  l'importation  des 
maladies  pestilentielles.  Ce  fut   alors  qu'ayant  donné  sa 
démission  du  grade  élevé  qu'il  avait  dans  l'armée,  il  revint 
à  Paris  et  publia  en  iS\k  son  beau  travail  sur  le  typhus 
d'Occident  ou  Vomito  negro^  ouvrage  aussi  remarquable  par 
réruditJon  que  par  Tesprit  d'observation  de  son  auteur.  Ce 
livre  contient  une  histoirevcomplèle  de  la  fièvre  jaune  depuis 
l'époque  de  la  découverte  de  l'Amérique  jusqu'à  1812.  Il  ren- 
ferme d'immenses  recherches  étiologiques,  pathologiques  et 
thérapeutiques  sur  cette  affection^  dont  il  constitue  encore 
ooe  des  meilleures  monographies.  L'auteur  y  défendait,  avec 
une  conviction  que  lui  inspirait  la  sévérité  deses  recherches, 
la  nature  contagieuse  et  l'importation  du  terrible  fléau  dont 
il  avait  si  bien  ét«idié  l'histoire.  Les  recherches  ultérieures 
sur  ce  sujet  ne  sont  que  trop  d'accord  avec  les  opinions  alors 
professées  par  Bally. 
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Dans  Tété  de  1821,  la  fièvre  jaune  envahit  Barcelone,  ville 
avec  laquelle  Marseille  et  Cette  ont  des  rapports  commerciiox 
si  fréquents.  Le  gouvernement  français  s'inquiéta  à  bon  droit 
de  ce  dangereux  voisinage.  Il  se  décida  à  envoyer  en  Cata- 
logne une  commission  médicale,  soit  pour  y  observer  le  mal, 
soit  pour  chercher  à  en  apprécier  les  causes,  le  mode  de  pro- 
duction, les  moyens  préservatifs,  et  surtout  pour  établir  le 
traitement  que  Ton  pourrait  y  opposer. 

Le  ministre  de  intérieur  nomma  d*ofGce  Pariset,  auqoel 
fut  adjoint  rinfortuné  Mazet  ;  mais  le  gouvernement  confia  à 
l'Académie  le  soin  de  désigner  trois  anlres  médecins  pour 
partager  les  travaux  de  ceux  qu'il  avait  nommés.  Le  cboixde 
I  Assemblée  ne  pot  pas  être  un  moment  douteux  ;  le  nom  de 
Bally  sortit  le  premier  de  Turne  du  scrutin,  et  l'ancien  mé- 
decin en  chef  de  l'armée  de  Saint-Domingue,  se  rappelant  le 
zèle  et  le  dévouement  de  François,  le  recommanda  à  ses  col- 
lègues, qui  le  nommèrent  alors  membre  de  laCompagnieetde 
la  Commission  instituée  pour  étudier  k  Barcelone  le  fléau  qui 
menaçait  la  France. 

Les  services  que  rendit  cette  commission  célèbre  sool 
connus  de  tous  les  médecins  et  trop  oubliés  par  le  public  ; 
mais  ce  que  l'on  ignore,  et  ce  que  l'on  ne  peut  assez  dire, 
c  est  rimmense  influence  que  Bally  eut  sur  les  travaux  pra- 
tiques auxquels  elle  se  livra.  Pariset,  littérateur  émërite,  se 
chargea  principalement  de  la  correspondance  et  de  la  rédac- 
tion des  mémoires;  Mazet  succomba  bientôt,  emportant  avec 
lui  l'estime  et  les  regrets  des  gens  de  cœur.  Un  cinquième 
médecin  faisant  partie  de  cette  expédition  scientifique,  revint 
en  France;  mais  Bally  et  son  ami  François  restèrent  auprès 
des  malades  et  ne  quittèrent  ni  les  hôpitaux,  ni  les  amphi- 
théâtres ;  ils  ne  cessèrent  d'entretenir  d'honorables  et  d'utiles 
rapports  avec  les  médecins  espagnols,  lesquels  ne  faillirent 
pas  plus  à  leur  devoir  que  ne  le  firent  les  médecins  français 
On  s'est  demandé  si  le  même  homme  pouvait  être  deux  fois 
atteint  de  la  fièvre  jaune.  Bally  en  avait  été  frappé  k  Saint- 
Domingue,  et  il  n'échappa  point  k  l'épidémie  de  Barcelone. 
Les  symptômes  du  mal  eurent  chez  lui  de  la  gravité.  Dès 
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qu'il  fut  guéri,  il  recommença  ces  rudes  travaux  cliniques  et 
cadavériques  qui  achevèrent  de  mettre  en  lumière  les  iésîoos 
propres  à  la  dysiloîémie  ou  peste  d'Occident.  Ainsi,  dans 
les  études  de  la  commission  de  1821,  les  observations,  les 
recherches  d'anatomie  pathologique  sont  les  œuvres  de  Bally 
secondé  par  le  docteur  François,  tandis  que  les  considérations 
étiologiques,  météorologiques,  rédigées  d'ailleurs  avec  talent, 
appartiennent  à  Parîset 

De  retour  à  Paris,  M.  Bally  fut  nommé  membre  do  conseil 
supérieur  de  santé,  président  de  l'Académie  de  médecine, 
chevalier  de  la  Légion  d'honneur  et  de  Saint-Michel,  comme 
il  avait  été  en  Espagne  fait  chevalier  de  Tordre  de  Charles  III. 
La  chambre  française  vota  pour  lui  et  pour  les  autres  mem- 
bres de  la  commission  une  peusion  viagère  de  3000  francs 
pour  témoigner  de  l'admiration  que  leur  noble  conduite  avait 
inspirée.  Combien  ne  serait-il  pas  à  désirer  que  toutes  les 
décorations  et  les  récompenses  distribuées  fussent  aussi 
dignement  méritées  1 

Mais  Bally,  comme  tous  les  hommes  de  cœur  et  de  travail, 
ne  croyait  jamais  avoir  assez  fait  alors  que  de  nouvelles 
occasions  d*être  utile  se  présentaient  La  peste  de  l'Inde,  le 
choléra,  vint  en  1832  faire  dans  nos  climats  une  apparition 
terrible.  Bally,  devenu  médecin  de  l'Hétel-Dieu,  y  fut  spécia- 
lement chargé  du  traitement  de  cette  épidémie,  plus  désas- 
treuse encore  que  toutes  celles  qui  font  suivie.  Il  s'acquitta 
de  cette  honorable  et  périlleuse  tâche  avec  le  courage  et 
l'abnégation  dont,  à  Saint-Domingue  et  à  Barcelone,  il  avait 
donné  tant  de  preuves.  Bientôt  il  fit  à  l'Académie  de  méde- 
cine de  nombreuses  et  importantes  communications  relatives 
aux  faits  qu'il  avait  observés,  et  ne  tarda  pas  à  parcourir  une 
partie  de  la  France  pour  mieux  suivre  la  marche  du  fléau 
qui  désolait  l'Europe.  Chaque  fois  que  la  peste  de  l'Inde 
reparut  dans  nos  climats,  Bally  se  consacra  de  nouveau  à  son 
étude.  Lorsqu'une  nouvelle  invasion  du  mal  eut  lieu  en  1805, 
et  alors  que  plus  de  quatre-vingt-dix  années  s'étaient  écoulées 
depuis  sa  naissance,  ce  vénérable  vieillard,  dont  Tintelligence 
et  les  sentiments  humanitaires  n'avaient  en  rien  ressenti 

T.  XXXI.  N*  19.  53 


fM  iUrtuMs. 

VînnwmM  êê  rigé,  eè  pfttHardi«  m«diGil  qnllU  sa  ^siMf 
i«Mil«  ie  f  illeiie«t«-d«f-*Yimiie,  fioiif  teiîr  oRirlr  se»  der- 
▼iites  à  rlifliniiisinliaii  d«i  b6pîuux  dé  Parig; 

Ea  dehors  ds  ses  éUtdes  reisittes  sot  épidémie»  et  à  la 
eMtagidti,  M.  Btily  s'e8t  llvrt  k  THôteUDieu,  slir  an  oomlrre 
Misldérable  de  malades,  k  des  recherches  f^péciales  sur  des 
faits  èssentiellenieiil  praii()oes»  et  s'oeeapa  sortoat  de  ceox 
qui  peuvent  éclairer  le  tbérapisme.  Sans  parler  des  docomenls 
relatifs  àasuc  de  laitue  tireuse  ou  ihridace,  qui  loi  fsreoi 
comniiliis  avec  François,  il  contient  surtontde  rappeler  ses 
longues  et  consciencieuses  expérimentations  siir  Topium,  sur 
fee  médicament  trop  souvent  employé  avec  intertitnde,  péril 
et  légèreté.  Bally  fit  voir  ijue  les  effets  de  cette  sabstanoe  sur 
l'organisme  sont  loin  d'être  fixes.  Profitant  des  iravaiix  chi- 
miques alors  récents  sur  les  alcaloïdes  végétaux^  il  démostra 
que  les  proportions  des  cléments  constituants  de  ropisfli, 
variant  dans  des  cas  divers,  les  résultats  de  son  admtais- 
iratioD  devaient  sensiblement  différer.  Employant  une  rail- 
litudedefois,  d'one  manière  isoléCi  lesnombretox  éléments 
chimiques  de  l'opium  qui  étaient  alors  connus,  il  constata 
que  les  effets  calmants  de  cette  substance  administrée  à  Tis- 
lérienr  n'étaient  que  rarement  obtenus,  et  que  le  résultat  le 
plus  ordinaire  de  la  morphine  introduite  dans  réèbnomie  se 
réduisait  souvent  à  une  éruption  et  à  un  prurit  très-péoiUe. 
N'ayant  guère  que  la  palpation  pour  se  guider^  et  ne  poo- 
vaut  en  conséquence  explorer  la  rate  alors  qu  elle  ne  dépassait 
pas  le  rebord  costal,  il  suppléa  autant  que  possible  par  sa 
grande  habitude  pratique  à  des  moyens  de  diagnose  pla^ 
précis.  C'est  lui  en  effet  qui,  le  premier,  découvrit  que  soos 
rinOueuce  de  hautes  dotes  de  sulfate  de  quinine  données  à 
rihtérieur,   le  corps  splénique  diminue  de  volume;  bien 
«iitendtt  que  l'on  n'admit  pas  tout  d'abord  la  réalité  de  cettf 
action  si  remarquable  de  l'alcaloïde  quinique  sur  la  rate.  Il 
jkliut  «fi  grand  nombre  d'années  pour  que  le  plessimétrisine 
«ndtt  le  fait  évident  et  renversftt  les  oppositions  passionnées 
qot  s'élevèrent  à  cette  occasion. 
Longtemps  et  peut-être  jusqu'au  temps  où  nous  vivons,  os 
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a  coMidéré  avec  Aliberl  le  àUlfate  dé  quinine  cotomé  uu 
poisoD,  de  sorte  que  cferlâines  persohoes  oùl  pensé  et  croient 
eâcore  qu'il  ne  faut  donner  le  sel  de  quinquina  qu*en  de 
faibles  proponlons,  H  de  celte  préoccupation  d'esprit  résulta 
que»  sans  effet  tttilei  on  dbnbe  par  petites  doses  des  masses 
éaormes  de  bUlfale  de  quiniA^,  tandis  que  si  I  on  en  eût  fait 
lireiidre  beaucoup  moins,  mais  en  grande  quantité  d'un  .^eul 
ceup,  on  aurait  ramené  la  rate  à  ses  dimensions  normales 
et  par  conséquent  fait  passer  la  flèrre;  or,  c'est  à  Bally  que 
Ton  doit  la  connaissance  de  rinnocoité  du  sulfate  de  quinine 
fclors  qu'bn  Ëe  Tadministre  pas  à  des  doses  énormes. 

Wén-seolemeot  notre  collègue  étudia  ainsi  l'action  dé 
Topiumét  de  la  quinine,  mais  il  se  livra  à  des  investigations 
soivies  sur  la  plupart  des  médltaments  réputés  très-actîfs, 
comme  les  narcotiques,  les  antispasmodiques,  et  il  constata 
que  le  plus  grand  nombre  d'entre  eut  sont  loin  d'avoir  l'elB- 
cacilé  Ihérapique  qu'on  leur  accorde  géuéralement.  Aussi 
ré80lta-t>il  de  ses  études  persévérantes  que  Bally  finit  par 
donner  en  gétiéral  la  préférence  aux  médications  hygiéniques 
sur  un  thérapisme  hasardé  et  trop  souvent  employé  par  un 
empirisme  fantastique  et  dangereux. 

Bleu  au-dessus  de  ces  rivalités  mesquines  qui  dégradent 
trop  sôuviîni  les  tnédlecins,  Bally,  en  18S3,  alors  qu'il  était 
chargé  d'un  Service  nombreux  à  THôtel-Dieu,  ne  craignait 
pte  de  le  partager  avec  un  de  ses  confrères  qui,  relégué 
depuis  buit  ans  à  la  Salpêtrière,  ne  pouvait  s'y  livrer  à  des 
éludes  cliniques  et  thérapiques  sur  les  maladies  aiguës,  et 
lui  donna  ainsi  les  moyens  de  se  livrer  à  des  travaux  suivis 
qui  éUrétit  pour  résultat  les  traités  de  médecine  pratique  et 
de  diagùose.  tJn  tel  exemple  de  désintéressement  et  d'abné- 
gation, donné  par  amour  pour  la  science  et  par  le  désir  d'où- 
vrîr  plus  larfrement,  à  on  médecin  travailleur  que  l'on  aimait, 
la  carrière  de  l'enseignement,  est  bien  rare,  et  il  y  a  bien  lieu 
de  redouter  qu'il  trouve  peu  d'imitateurs. 

L'amour  de  la  science  qui  ne  cesSa  de  diriger  Bally,  la 
considération  générale  qu'on  avait  pour  ses  travaux,  pour  les 
services  qu'il  avait  rendus  et  pour  son  honorable  caractère 
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lui  firent  décerner  dans  la  plupart  des  sociétés  savantes  qai 
s^étaient  empressées  de  Tadmellre  dans  leur  sein,  ainsi  que 
dans  les  congrès  médicaux  qu'il  se  plaisait  k  fréquenter,  les 
honneurs  de  la  présidence.  Aussi  affectueux  pour  ses  confrères 
que  tolérant  pour  leurs  opinions,  ne  cherchant  que  des  ùca- 
sions  de  leur  être  utile,  il  savait  démêler  les  fils  tortueux  de 
rintrigue;  passionné,  mais  prudent  alors  qu'il  s'agissait  de 
défendre  ce  qu'il  croyait  juste  et  honnête,  oubliant  les  servica 
qu'il  avait  rendus,  fidèle  à  l*amitié  qu'il  ne  donnait  pasUgé* 
remeni,  il  vieillit  en  conservant  toujours  celte  vigueur  de 
pensée,  cette  intelligence  d*élite,  qui  jamais  ne  lui  firent 
défaut.  L'intérêt  de  l'humanité  était  la  loi  qui  le  dirigeait;  il 
ne  s'occupait  guère  de  lui,  mais  beaucoup  des  autres. 

Toujours  préoccupé  de  la  dignité  de  la  profession  médicale, 
il  gémissait  de  Tinfortune  qui  pesait  sur  la  vieillesse  d'hono- 
rables confrères;  aussi  faisait-il  partie  des  associations  appe- 
lées à  les  secourir.  On  le  vit  encore,  il  y  a  peu  de  temps, 
rédiger  un  splendide  projet  pour  Tédification  d*une  maisoa 
de  retraite  destinée  aux  anciens  praticiens  nécessiteux,  sorte 
de  palais  auquel  il  donna  le  nom  de  Panthéon  médical  etdont 
il  fit  graver  le  dessin,  qu'il  avait  tracé  lui-même. 

Lorsque  Tftge  vint  à  user  cette  organisation  si  belle,  lorsque 
son  corps  se  courba,  lorsque  ses  membres  commencèrent  à 
difficilement  le  supporter  et  que  ses  pas  devinrent  incertains, 
lorsque  sa  tèle,  qui  ne  s'était  pas  courbée  devant  rinjusliceoa 
le  pouvoir,  fléchit  sous  le  poids  de  près  d'un  siècle,  il  voulat, 
avant  de  s'endormir  pour  la  dernière  fois,  s'entourer  d'une 
famille  qu'il  chérissait  et  dont  la  tendre  affection  lui  avait 
permis  de  supporter  sans  mourir  la  perte  cruelle  d'une  épouse 
dévouée  qu'un  terrible  accident  lui  arracha.  Le  soleil,  oa 
plutAt  encore  l'amour  pour  les  siens  l'appela  dans  le  Midi. 
Mais,  à  peine  rendu  à  Salon,  il  s'éteignit  malgré  les  soins 
d'un  neveu,  médecin  comme  lui,  portant  le  même  nom  que  son 
père  adoptir,  et  digne  à  tous  égards  de  cet  honorable  nom  de 
Bally,  nom  qui  est  inscrit  dans  les  fastes  de  la  science  comme 
il  l'est  dans  les  plus  chers  souvenirs  des  membres  de  celte 
Académie. 


M.   BODLIY.  837 

H.  Bally  a  publié  : 

Ojmkm  iiàr  la  oonUigion  de  Ia  fièwrejamê^  1810,  in-8.  —  TréUé  Ah 
lypkut  d'Amérique  ou  /lévr«  joune.  Paris,  1814^  in-8.  —  Bappori  pré- 
smUé  à  S.  Exe.  le  ministre  de  Vintériew  sur  la  maladie  de  Barcelone^ 
1822,  iii«8.  —  Rapport  au  Conseil  de  tante  sur  la  fièvre  qui  a  régné  au 
Porirdu-Passagâ,  1823^  in-8.  —  Histoire  médicale  de  la  fièvre  jaune 
observée  en  Espagne  et  particulièrement  en  Catalogne ^  avec  MM.  François 
et  Pariset.  Paris,  1823,  in-8.  —  Effets  thérapeutiques  de  la  morphine 
(Mémoiresde  V Académie  de  médecine^  1828, 1. 1,  p.  39).—  ConsIdéraUons 
pratiques  sur  les  fièvres  intermittentes  et  sur  l'emploi  du  sulfate  de  qui' 
ntM,  1833,  in-8.  —  Études  sur  la  choladrée  lymphatique  ou  choléra 
indien  et  sur  la  fièvre  jaune.  Paris,  1833-1 856«  2  parties,  iA-8.  —  Études 
sur  les  eaux  thermales  de  Lamothe-les-Bains,  près  Grenoble.  Paris,  1844, 
ln-18.  —  Mémoire  sur  let  forces  vitales^  sur  let  indications  et  conlre- 
inâieaiions  de  la  saignée^  et  réflexions  tur  le  scorbîUy  1846,  in-8.  — * 
Éiude  sur  la  choladrée  lymphatique  {Mémoires  de  VAcadémiie  de  médecine, 
1846,  t  Xll,  p.  152).  —  Maladies  épidémiques  et  endénUques  des  bords 
ée  la  Méditerranée  (/M.,  1849,  t.  XIY,  p.  189).  —  £«  voyage  )r Horace 
à  travers  les  marais  Pantins^  considéré  spécialement  tous  le  point  de  vue 
médicaly  in-8.  —  Lyon  à  Voccasion  de  la  maladie  asiatique,  1850,  in-8. 
—  Topographie  médicale  d'Angers^  1850,  in-8.  —  ConsidéraOùns  mr 
la  ragCj  1850,  in-8.  —  Documents  et  mélanges  publiés  à  Voccasion  de 
la  maladie  asiatique  inlroduUe  dans  les  États  romains  et  les  Alpes  dau- 
phinoises. Paru,  1855.  in-8.  —  Pn^et  d'atsociation  médicale.  —  NoHee 
historique  sur  la  vie  et  les  travaux  du  docteur  VtUar,  membre  de  l'Inati' 
tut.  Grenoble,  1858,  in-8  de  56  pages.  —  Vie  morale,  poWique  et  litté- 
raire du  comte  Fremçais  (de  Nantes),  1860,  in-8.  —  Mémoires  divers 
dans  le  Bulletin  de  V Académie  de  m^ecine,  la  Revue  encyclopédique  et 
la  Revue  médicale  sur  les  forces  vitales,  la  saignée,  le  scorbut,  etc. 

DISCUSSION  SUR  LA  MÉTHODE  SOUS-CUTANÉE. 

M.  BoDLBY  commence  par  dire  que  la  méthode  sous-cutanée 
est  excellente,  et  qu*il  reconnaît  à  M.  J.  Gnérin  le  mérite  de 
ravoir  bien  exposée  en  théorie. 

Si  M.  Guérin  mourait,  ajoute  M.  Bouley,  on  lui  ferait  en- 
core une  plus  large  part.  Hais  comme  Achille,  M.  J.  Guérin 
ne  préfère  pas  mourir  jeune,  el  avoir  une  grande  gloire,  il 
veut  vivre  et  avoir  de  la  gloire,  et  je  suis  bien  de  son  avis. 
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Qoe  la  méUiode  sous-culanée  soit  pour  i|.  Guérin  une  (tle 
adoptive,  ou  qu'elle  soit  sa  propre  fille,  il  lui  a  voué  uu  amour 
sans  bornes,  mais,  comme  l*amour  paternel,  un  peu  aveugle. 

Les  tissus  coupés  sous  la  peau,  suivant  notre  co|l^e,  se 
régénéreraient  instantanément  ;  cela  est  un  peu  exagéré.  Ui 
bistouri  du  chirurgien  qui  fait  de  la  méthode  sous-cutanée, 
^rail-elle  comme  la  lance  du  même  Achille  dont  je  parlais 
tout  à  rheure,  et  qui  guérissait  les  plaies  qu'elle  faisait? 

Suivant  mon  honorable  adversaire,  le  travail  de  eieatrisa' 
tion  sous^cutanée  serait  analogue  an  travail  de  formation 
première  des  organesL  II  croit  que  la  suppuration  est  un  re- 
tnrd  de  la  cicatrisation.  Je  m'inscris  contre  cette  proposition. 

Prenons  les  faits  qui  ressorlent  des  études  auxquelles  jç 
me  suis  livré. 

M.  Bouley  énumère  les  phases  de  la  cicatrisation  des  pitiés 
exposées  chez  le  cheval.  D'abord  il  y  9  un  çnintemenl  séreoi, 
puis  formation  d*uue  croûte;  puis,  lorsqu'on  enlève  cette 
croûte  k  peine  formée,  on  trouve  une  surfaee  narbrée  de 
rouge  et  de  violet,  qui  peu  à  peu  devient  jaunàtro.  Ceci  n'a- 
vait pas  échappé  à  Hnnter,  ajoute  Torateur.  Il  croyait  d'abord 
que  la  coloration  jaune  était  l'indice  d*un  mauvais  caractère 
de  la  plaie,  et  il  brûlait  celle-ci  avec  du  nitrate  d'argent. 
Hais  un  jour  il  ne  toucha  plus  à  cette  couenne,  comme  l'ap- 
pelait Tauteur  anglais,  puis  il  la  vit  se  recouvrir  dVborisa- 
tions  vascolatrcs  e(  Gnaleinent  de  bourgeoi^s  charnus. 

On  le  voit  donc,  ^\i  M.  Bouley»  la  membrane  pyccéniqoe 
est  une  ph^e  de  la  cicalripsitioo. 

Je  sais  bien  que  Ton  peut  dire  ici  que  la  nature  aime  la 
méthode  sous-cutanée  et  qu'elle  revêt  les  plaies  d'une  couche 
protectriee. 

lirais  je  suis  huntérien,  je  vois  dans  le  premier  moment  de 
la  plaie  une  marqua  d'inflammatiou  réparatrice,  même  quand 
il  y  a  du  pus.  L'inflammation,  comme  le  disait  Hunter,  est  la 
chirurgie  de  la  nature. 

,  Pour  ce  qui  est  de  la  réparation  dos  tissp,  M.  Ggérin  veut 
çn  faire  Tapanage  exclusif  de  la  méthode  seusrcutanée.  C'est 
uTifi  erreur,  il  y  a  des  observj^tiQ|«i4?  |fction4B  la  meelleà  ciel 


ouvert  qui  pu^  é(é  suivies  i^  réubljsseiQeat  4^  foaeUons  dp 
la  moelle  ;  j|  y  avait  paralysjp  au  pnomeut  oi^  |^  pl;4e  ^  ^^ 
produite,  cl  elle  a  disparu  plus  tard  ;  e^  voi^^  |ç  saye?;,  mep- 
sieiirs»  c'pstcett^  alternative  de  paralysie  qt  de  rélablis^ment 
des  mouYements  qui  est,  suivant  M.  Gnérjn^  Is)  n^^r^Qc;  dp 
la  réparation  des  nerfs. 

Les  muscles  coupés  i^e  se  réunisseut  pa^  p^r  une  ciçatrif^ffi 
musculaire,  le  o^u^cle  est  réuni  par  un^  intersection  fibreuse, 
et  il  devieut  pn  muscle  digaslrique.  J^  cp^teste  de  ]^  mani^f^ 
la  plus  absolue  la  prpposition  dp  M,  Guérjn. 

Mon  adversaire  dit  que  les  sections  sous-cutanées  des  mus- 
cles et  autres  parties  ne  produisent  pas  de  douleur  consécu- 
tive et  d'état  général  ;  je  ne  suis  pas  persuadé  que  les  malades 
soient,  après  les  opérations  sous-cutanées,  sur  un  lit  de  roses. 
Et  si  Ton  me  coupait  le  grand  Tessier  par  la  méthode  de 
H.  J.  Guérin,  je  suis  sûr  que  je  ne  monterais  pas  à  cheval  le 
jour  même. 

La  fonction  fait  les  organes,  elle  los  refait  1  Voilà  qui  prête 
à  bien  des  critiques,  car,  à  prendre  les  choses  au  pied  de  la 
lettre,  si  le  mouvement  des  tendons  est  la  cause  de  leur  répa- 
ration» il  s'ensuivrait  quA  pour  les  guérir.vite  oq  devrait  faire 
faire  de  la  gymnastique  aux  individus  auxquels  on  a  pratiqué 
one  ténolomie. 

Loin  donc  de  partager  le^  idées  de  M.  J.  Guéri»,  je  craîs 
qu'il  y  a  des  affinités  nutritives  liées  et  une  tendance  i^  la 
conaervatien  inhérente  aux  parties,  c'est-à-dire  à  la  force  de 
la  nutrition. 

Eneove  on  point  à  discoter.  M.  Guérin  croit  qup  Tii^fli^iii- 
mation  est  fatale  après  les  plaies  exposée;  a-trjl  tenu  coyppfe 
des  conditions  individuelles  et  des  espèces?  Chez  les  ai^imaux 
que  de  différences  I  Le  poulet  ne  suppure  pas.  Vous  connf^is- 
^ea  toos  l'opération  que  Ton  pratique  aux  jeiinecf  apimaqx 
quand  on  les  prive  de  leurs  plus  nobles  orgdpe^.  Des  femqis 
^  chargent  de  ce  soin  ;  elles  ouvrent  le  veatre  de  l'j^nimal 
9vea  des  ciseaux,  airacbent  le  testicule  et  repapient  le  ventre 
af  00  nne  aiguille  à  eoodre.  La  séton  simple  ne  causp  pas  ^e 
iKippiuratioi^  cbea;  le  kwif,  il  faut  emple^yer  un  sétop  caMS- 
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tiqoe.  Chez  le  même  animal,  une  plaie  exposée  se  recoowe 
d'one  croûte  qni  se  desquame  pen  à  peu,  et  l'animal  goérit, 
comme  le  poulet,  sans  sapporer. 

Je  me  résume  :  Tinflammation  k  un  certain  degré  est  ane 
condition  de  guérison  des  plaies  exposées,  c'est  une  exagéra- 
lion  de  l'action  nutritive.  J'admets  néanmoins  une  r^énéra- 
tion  au  moyen  d'une  lymphe  plastique  ou  blastème,  comme 
on  voudra  l'appeler.  Et,  dans  ce  cas,  je  comprends  que  Vin- 
flamroation  soit  pen  marquée,  que  cela  ait  lieu  dans  une  plaie 
réunie  par  première  intention  ou  dans  une  plaie  sous-cutanée. 

M.  BomLLADD  :  Je  me  propose  de  parler  de  i'organisatioa 
des  tissus  en  général.  Cette  question  très-importante  est  an 
sujet  de  haute  physiologie  qui  intéresse  tous  les  médecins.  Je 
demande  à  l'Académie  de  me  réserver  la  parole  pour  la  pro- 
chaine séance. 

M.  Ronrn  :  Dans  la  question  de  la  réunion  des  plaies  telle 
qu'elle  a  été  posée  par  MM.  Guérin  et  Bouley,  il  est  trois 
ordres  de  conditions  très-distinctes  qu'il  importe  beaucoup 
de  ne  pas  confondre,  bien  qu'elles  soient  babitueUemeat 
confondues,  parce  que  toutes  trois  sont  relatives  à  la  rèunioa 
de  parties  primitivement  divisées  et  écartées. 

U  y  a  là  un  problème  à  résoudre  dont  on  ne  peut  donner 
une  solution  unique  ;  aucune  formule  générale  ne  peut  s'ap* 
pliquer  aux  trois  cas  particuliers  auxquels  je  fais  allosioa, 
parce  que,  dans  l'un  d'entre  eux,  il  y  a  réunion  sans  généra- 
tion d'éléments  anatomiques  nouveaux,  et  dans  les  deux 
autres,  la  réunion  a  lieu  par  suite  et  à  l'aide  de  cette  généra- 
tion d'éléments  anatomiques. 

Dans  le  premier  de  ces  cas,  il  y  a  réunion  immédiaie^  c'est- 
à-dire  réparation  des  éléments  anatomiques  existants  qui  ont 
été  réappliqués,  coaptés,  après  division.  C'est  une  réparalioB 
sans  régénération,  sans  cicatrice. 

Dans  le  second  cas,  il  y  a  généraiion  iTélémenit  anatomi- 
ques qui,  s'étendant  des  interstices  des  éléments  de  l'une  des 
parois  jusque  entre  les  éléments  de  l'autre  paroi  appliquée  à 
celle-ci^  établissent  ainsi  une  adhérence.  C'est  ce  qu'on  pont 
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constata  sur  les  séreuses  après  qu'elles  se  sont  soudées  Tafie 
à  l'autre  rapîdemeut,  consécutivement  à  la  chute  de  leur  épi- 
Ihélium  ;  c'est  encore  ce  qui  a  lieu  lors  de  la  réunion  dite  par 
seecnde  intention  et  de  la  réunion  dite  immédiate  de  certains 
tissus,  comme  le  tissu  adipeux^  récemment  divisé  et  réap- 
pliqué  à  lui-même  ;  car  il  faut  bien  savoir  que  d'nn  tissu  k 
l'autre  on  observe,  dans  cet  ordre  de  phénomènes,  des  diffé- 
rences en  rapport  avec  la  composition  élémentaire  et  la  tex- 
ture de  chacun  d'eux.  Cette  génération  d'éléments  anatomi- 
ques  peut  avoir  lieu  avec  ou  sans  production  de  pus,  ou.  en 
d'autres  termes,  malgré  la  suppnration,  car  celle-ci  retarde 
sans  l'empêcher  absolument  la  génération  des  éléments  ana- 
toroiques  définitifs  et  permanents;  de  même  aassi  le  sang 
épanché  et  interposé  la  retarde,  car  il  forme  là  un  corps 
étranger  qui  se  résorbe  d'abord. 

Dans  le  troisième  cas^  la  réanion  consiste  en  une  régéné- 
ration d*éléments  anatomiques  à  la  place  de  ceux  qui  ont  été 
enlevés  ou  entre  ceux  qui,  divisés^  ont  ensuite  été  écartés,  et 
les  éléments  anatomiques  de  production  nouvelle  constituent 
la  cicatrice.  Ils  passent  pendant  leur  génération  par  toutes 
les  phases  que  parcourent  les  mêmes  éléments  lors  de  leur 
génération  et  de  leur  développement  embryonnaires,  évolution 
qui  est  bien  plus  rapide  pour  les  uns  que  pour  les  autres,  cha- 
cun ayant  à  cet  égard  son  individualité,  comme  chacun  rem- 
plit un  rAle  physiologique  qui  lui  est  propre.  Cette  régénéra- 
tion peut  avoir  lieu  sans  suppuration  ;  c'est  ce  qu'on  voit  par 
exemple  pour  les  tendons  écartés,  entre  lesquels  s'étend,  à 
partir  de  chaque  bout  divisé,  le  tissu  nouveau  de  même  na- 
ture, composé  de  fibres  du  tissu  lamineux  à  tous  les  degrés 
de  leur  évolution,  fibres  encore  plongées  dans  la  substance 
homogène»  à  l'aide  et  aux  dépens  de  laquelle  elles  se  dévelop- 
pent certainement,  car  cette  matière  (blastème)  est  d'autant 
moins  abondante  qu'on  l'examine  à  une  époque  plus  éloignée 
du  premier  jour  de  la  régénération. 

Bfais'en  général  cette  régénération  des  éléments  anatomi- 
ques cicatriciels  a  lieu  en  même  temps  que  s'accomplit  la 
génération  des  éléments  anatomiques  du  pus,  et  malgré  elle, 
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si  ToD  peut  dire  «iiisi«  les  premiers  Baissent  au  même  Ulra 
que  les  seconds  dans  ces  oondilioos-là. 

C'est  ainsi  qa'à  la  surface  des  plaies  naissent  les  premieis 
élémenis  anatomiques  du  tissu  lamioeuz  très-vascolaire  con- 
slituant  la  oooche  des  baurgeons  charnus,  en  même  temps 
que  naissent  les  éléments  du  pus  qui  les  recouvre  jnsqae 
dans  leurs  plus  petites  anfractnosilés. 

C'est  ainsi  que,  aulour  des  centres  de  suppuration,  pendant 
que  naissent  des  leucocytes,  on  voit  apparaître  souvent  des 
fibres  lamineuses  qu*on  trouve  à  Tétat  de  corps  fibro-plasU^ 
qu^s,  et  souvent  mêlés  de  noyaux  embryoplastiqnes,  n'ayant 
pas  encore  servi  de  centre  à  la  générstion  de  ces  éléments 
anatomiques,  d'où  Tinduration  qui  entoure  les  abcè&  Celte 
génération  continue  en  même  temps  que  celle  des  lencaeirtes 
après  l'issue  du  pus  de  rabcès  et  concourt  à  la  predoctioià  de 
la  cicatrice  qui  vient  remplacer  les  éléments  anatomiques 
détruits  par  la  génération  du  pus« 

Comme  vous  le  voyez,  la  production  du  pus  exprime,  si 
l'on  peut  dire  ainsi,  une  tendance  à  la  génération  d'éléments 
anatomiqnesy  leucocyte^  et  autres»  ipais  dans  des  conditions 
accidentelles  et  relativement  mauvaises  par  rapport  aut  élé- 
ments uulre  lesquels  a  lien  cette  génération,  parce  que  nette 
génération  bétérotopique,  et  des  leucocytes  et  du  liquide  qui 
1^  accompagne,  a  toujours  pour  conséquence  une  altération 
des  éléments  anatomiques  entre  lesquels  on  la  voit  aorvenir, 
cest-Mire  des  fibres  du  tissu  (amineux,  des  tubes  nerv^m, 
des  fibres  musouiaires,  df^  cellule^  épithéliales  elles* 
mêmes,  etc. 

C'est  une  ^udaoce  à  une  génération  eiagérée  et  hors  lieu, 
béiéfolopiqpe  en  un  mot,  d'éléments  anatpmiques  qoi  ne  dé- 
yeloppant  rapidement,  qui  uaisseni  avec  une  grande  faeiliti 
De  là  cette  altération  des  éléments  anatomiques  ambiants 
qui  fait  qne  cette  génération  est  toujours  au  moins  iaolîk. 
Sans  que  le  produit  soit  malfaisant  par  luî*même,  il  est  an 
moins  inutile,  en  ee  sens  qu'il  trouble  la  nutrition  et  le  dé- 
veloppement des  éléments  anatomiques  ambiants. 

M.  BooiLLAon  :  J'ai  besoin  de  demander  une  explication  à 


M.  Robin.  Dans  \^  niuoioa  par  prtmièrç  inleuiioat  Hwier 
admettaii  une  substance  unissante  ;  lea  miorogri^pheB,  »ur 
joard*hui,  admettent-^ils  un  blastème  de  cicatrisation? 

M.  Robin  :  Pour  répondre  ^  la  question  de  M.  3Quillaud«  j^ 

rappellerai  que  la  réqnion  imm^iate  diffère  bçaucpnp  ^n^r 

tomiqoemeqt  et  physiologiquement  de  la  réunion  médiane  ù^ 

par  seconde  intention,  et  ne  doit  pas  être  confondue  avec  e|lQ 

sous  ce9  divers  r^tpports,  comme  on  le  fait  souvent.  Celle-ci 

est  duc  kk  une  régénération  des  tissus  (livj^és,  ou  ^  une  génQ- 

raljop  des  tissus  lapsineux  et  dermique  (cicatrisation)  entre  |ef 

extréqiités  écartées  ;  régénération  lente  comme  la  génération 

entraînant  une  lenteur  correspondante  daps  le  rétablissement 

de  leurs  q^ages,  lorsqu'il  reste  possible.  C'ef^t  ce  que  moq* 

trept  les  ciçatrisf^tions  en  général,  et  la  réunion  par  régéniv- 

ratipp  on  médiate  des  tendon^,  des  nerfs,  etc.  Quaut  à  Isi 

réuxmi^  imviédiatey  elle  ne  coq^iste  pas  en  une  régénération 

d'éléments  apaiomiques  entre  d^utre^  éléments  de  mên\Q 

espace  s'unifi$«»nt  ^  çeqx  qui  préexistaient,  (tendons),  ou  les 

remplaçant  (tub(^  qerveux),  cQqime  dans  |e  cas  précédent. 

Elle  çppsiste  ep  un  accoiepient  des  extrémités  coupées  doa 

éléments,  dont  la  substance  non  encore  altérée  ne  subit  pltéi 

rîeorement  aucune  modification  molécu^irc,  ni  déstructure» 

el  continue  ap  contraire  rechange  moléculaire  nutritif  de 

l'une  ^  Tantre  des  parties  accplécs,  compte  tîi  elles  n'avaient. 

pas  été  divisées;  ou  tout  au  moins  elle  consiste  en  la  gêné* 

rMlino  d'une  quantité  insignifiante  de  imbstance  oi^oisée 

ealre  ees  extrémiiéa.  P'od  le  rétablissement  imniédiati  ou  du 

inoias  trte-napide  de  leurs  usages.  Elle  a  été  observée  sur  la 

peau^  le  tissu  lamineux,  sur  les  nerfs,  les  tendons,  sur  les 

hlisceaux  musculaires  striés  eux-mâmes,  sur  qui  pourtant  on 

n'a  pas  encore  constaté  de  régénération,  etc.  Tous  les  tissua 

sans  exception,  même  le  tissu  nerveux  central  cbes  les  oi- 

seavi^t  etc.,  ont  offert  de^  exemples  de  réunion  immédiate.  U 

D'y  a  pas  là  de  colle,  de  médium  unissant  le^  deux  bouta  des 

cléments  anatomiques  divisés,  puis  coaptés;  ceux-ci  étant 

ç](actoment  juxtaposés  et  se  nourrissant  ici  d'un  peint  à  Tau- 
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ire,  aussi  bien  que  dans  toute  antre  portion  de  leur  étendoe, 
il  en  résulte  que  leur  propre  substance  est  rapidement  ré- 
parée, reconstituée  et  unie  à  elle-même,  sans  inlerpositimi 
de  quoi  que  ce  soit  qui  en  difière;  nœdium  du  reste  qui  ne 
ferait  que  reculer  la  difficulté,  puisqu'il  y  aurait  encore  à  ei- 
pliqner  ladhésion  de  ses  deux  faces  à  celles  des  deux  bouts 
des  fibres  qu'il  serait  destiné  à  tenir  à  la  fois  écartés  et 
reliés  ensemble. 

L'adhésion  mutuelle  des  éléments  anatomiques  dans  les 
tissus  est  le  résultat  physique  de  leur  juxtaposition  immé- 
diate, par  contact  réciproque,  les  inégalités  de  Tun  corres- 
pondent exactement  aux  inégalités  inverses  de  l'auU^  qu  elles 
comblent.  Celte  juxtaposition  immédiate  est  la  conséquence 
da  développement  simultané  des  parties  organisées  qui  se 
touchent,  qu'elles  soient  de  même  espèce  ou  d'espèces  dîBb- 
rentes,  lisses  ou  rugueuses.  Il  en  résulte  en  eOet  quil  n'y  a 
jamais  et  n'y  a  jamais  eu  d'inégalité  de  Tune  par  rapporta 
l'autre,  puisque  chaque  partie  saillante  répond  à  une  dépres- 
sion correspondante  de  sa  voisine,  puisque  toutes  deux  se 
produisent  molécule  à  molécule  et  que  chacune  est,  relative- 
ment à  celle  qui  lui  est  opposée,  une  surface  lisse  infiniment 
petite.  Si  les  éléments  sont  mous  naturellement,  très-humides, 
comme  les  tubes  nerveux,  les  fibres  lamineuses,  les  mosca- 
laires,  les  vésicules  adipeuses,  les  cellules  épithéliales  de 
beaucoup  de  muqueuses^  des  glandes,  etc.,  l'adhésion  est 
moins  forte  parce  que  la  déformation  facile  des  éléments  dé- 
truit cette  intime  juxtaposition.  Le  glissement  des  parties  ks 
unes  sur  les  autres  sous  de  faibles  pressions  ou  tractions  et 
la  séparation  deviennent  plus  prompts  encore,  si  de  l'ean  oi 
une  bumeur  sont  interposés  aux  éléments,  parce  que  ce  n*est 
plus  la  juxtaposition  immédiate,  molécule  à  molécule,  de  pa^ 
ties  solides  que  Ton  a  vaincre,  mais  seulement  la  moindre 
cohésion  naturelle  aux  parties  liquides  ou  demi-liquides. 
L'adhérence  redevient  ensuite  ce  qu'elle  était  à  mesure  que 
le  liquide  disparatt  par  résorption  sur  le  vivant  ou  par  des- 
siccation cadavérique,  parce  qu'il  s'échappe  aussi  molécule  à 
molécule,  sans  production  de  vide  ni  interposition  de  gax  aux 
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•ox  éléments  solides  ou  demi-solides  qui  rentrent  en  contact 
l>ar  juxtaposition  moléculaire. 

Dans  le  cas  de  Tadhésion  de  tissus  d'espèces  différentes 
comme  les  cartilages,  les  tendons  et  les  ligaments  avec  les 
os,  les  fibres  tendineuses  avec  le  myolemme,  bien  que  les  sur- 
faces détachées  nous  paraissent  rugueuses,  l'adhérence  a  lieu 
aussi  par  juxtaposition  immédiate.  Il  n*y  a  pas  interposition 
de  matière  unissante  destinée,  comme  les  colles  employées 
dans  les  arts,  à  combler  les  inégalités,  parce  que  les  parties 
d'ordre  différent  (os  et  cartilage,  os  et  ligament,  myolemme  et 
fibres  tendineuses)  s'étant  développées  en  même  temps,  il  n*y 
a  jamais  eu  d'inégalité  de  l'une  par  rapport  à  l'autre.  Cest 
ce  que  montre  d'une  manière  caractéristique  l'union  des  car- 
tilages avec  les  os  dont  ils  n*ont  jamais  été  séparés.  Chaque 
partie  saillante  étant  en  rapport  avec  une  dépression  corres- 
pondante et  engendrée  simultanément  molécule  à  molécule, 
chacune  est  une  surface  lisse  par  rapport  à  l'autre,  el  il  y  a 
réellement  adhésion  par  juxtaposition  immédiate  de  deux 
surfaces  planes  infiniment  petites  appartenant  &  des  corps 
d'espèces  différentes. 

Nulle  part  les  substances  amorphes  ne  jouent  le  rélc  de 
colle  ou  matière  unissante^  c'est-à-dire  de  substance  comblant 
les  inégalités  de  deux  surfaces  rapprochées,  et  rendant  l'union 
d'autant  plus  intime  que  la  matière  interposée  devient  plus 
lenace,  plus  solide,  plus  dure  en  séchant,  en  perdant  de  l'eau 
molécule  à  molécule  et  diminuant  ainsi  de  volume  sans  cesser 
d'être  homogène,  sans  production  de  vides  ni  introduction  de 
gaz  ;  c'est  donc  à  tort  qu'à  cet  égard  la  dénomination  de 
matière  imissante  ou  conjonctive  a  été  créée.  Les  faits  d'adhé- 
rences faibles  et  d'adhérences  considérables  en  l'absence  de 
toute  substance  d'interposition,  mais  toujours  en  rapport, 
soit  avec  le  degré  de  consistance  des  éléments,  soit  avec  leur 
mode  de  juxtaposition,  sont  là  pour  le  prouver» 

Dans  les  cas  enfin  où  des  tissus  ayant  la  même  trame  que 
certains  autres,  doivent  manifestement  la  consistance  plus 
grande  qu'ils  offrent  à  la  matière  amorphe  interposée  aux  élé- 
ments figurés  de  leur  trame  (comme  on  le  voit  dans  les  dis- 
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qiies  inttrariîciitftires  ei  ihterrertébrâax»  dans  là  iiiiii|ih 
utérine,  etc.),  c'esl  à  la  consislakice  propre  de  li  natiàt 
«morphe  qu'esl  doe  eeUe  déreté,  mais  nod  spécialement  à 
une  adhésion  qu*elte  établirait  entre  les  fibres. 

Oq  dbseryet  en  outre»  que  k>artt)ut  ok  il  y  a  des  sobstances 
amorphes  naturellement  molles  entre  les  éléments  anatomi- 
qnesf  comme  dans  la  moelle  des  os,  la  snbstance  grisé  di 
cerveau,  etc^  leur  adhérence  est  toujours  moindre  qne  dans 
les  parties  où  il  n'y  a  pas  de  matières  amorphes. 

»  * 

M.  Boulet  :  Je  le  demanderai  à  M.  Robin,  quand  on  coupe 
un  tendon  et  quand  il  s*épanche  de  la  lymphe  plastique  on  on 
blastème,  le  blastème  est-il  Télément  réparateur? 

H.  Ratnal  :  Dans  des  expériences  que  nous  avonâ  biles 
avec  H.  Robin,  bous  avons  vu  le  nerf  plantaire,  coupé  chét 
\H  chevaux,  se  l^produire  à  la  longue.  Du  tissu  inodolaire 
(existait  d'abord  entre  les  bouts  du  netf  divisé;  au  irentième 
Jnur  on  trouvait  des  fibres  nerveuses  dans  la  cicatrice,  et 
ranimai,  à  la  longue,  finissait  par  retroovet*  la  sensibilité  de 
son  pied. 

M.  Romn  :  Pour  répondreaox  dernières  questions  de  M.  Ben- 
ley  et  de  M.  Reynal,  je  rappellerai  quejVidéjàdittooth  Theure 
que  la  régénération  des  tissus  détruits  s'accomplit  d'après 
teriaines  lois  restées  longtemps  mal  déterminées  faute  d*uae 
connaissance  suffisante  des  lois  de  la  génération  des  élément 
anatomiqoes  et  des  tissus  chez  Tembryon.  Tous  les  tissus 
qui  ont  été  détroits  chez  Tadulte  sont  susceptibles  de  se  ré- 
générer, bien  que  la  conformation  normale  des  organes  qu'ils 
constituaient  ne  soit  pas  ordinairement  régoiièremeni  tBptxH 
duile.  Ne  font  exception  à  cette  loi  que  le  tissu  musculaire  à 
faisceaux  striés  et  les  parenchyme»  non  glandulùireg.  Tous  les 
éléments  anatomiques<  dans  cette  régénération,  présenloil 
de  nouveau  exactement  les  mêmes  phénomènes  que  ceux 
(iuils  avaient  oOerts  chacun  eh  particulier  lors  de  lenr  genfise 
chez  Tembryon.  On  sait  qu'aux  cellules  embryonnaires  snc- 
cèdent  les  noyaux  embryoplastiques,  qui  naissent  à  l'aide 
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dtl  blaslème  proveniint  de  la  liquéfAclion  des  premières  du 
fooraî  pkr  la  mère  ;  or  oh  obserre  ea  partienlier  que  de  mime 
atiwii  lors  de  la  régéBératioD  d^  la  plapart  dès  lissus  et  sar- 
ioul  de  la  forination  de  toolea  les  eicairiees^  dans  le  biasième 
fourdi  par  les  tissas  divisés,  paraissebt  d*abord  des  aoyaox 
embrjf^lantiques^  auxquels  socGèdent  les  élémeats  propres 
da  tissu  reproduit. 

Quant  à  la  régénération  des  nerfs,  deux  choses  diSérentes 
sont  habituellement  confondues  sous  ce  nom,  et  cette  contusion 
apporte  le  plus  grand  trouble  dans  l'élude  des  questions  quis*y 
rapportent.  Ce  sont  :  l""  la  réunion  immédiate  des  bouts  des 
nerrs  coupés  ou  réséqués,  accolés ensuile,réuJiion  qtii  entraîne 
le  retour  immédiat  ou  du  moins  rapide  de  leurs  usages  ;  2?  la 
régénération  des  tubes  des  nerfs  entre  les  bouts  des  cordons 
écartés  de  1  à  6  centimètres  environ,  après  une  section,  une 
résection,  elc.  Celle-ci  reproduit  les  phases  de  la  génération 
première  des  éléments  nerveux,  et  ces  éléments  se  régénèrent 
graduellement  sur  toute  la  longueur  des  cordons  entre  ceux 
restant  encore  qui  s'altèrent)  puis  satropbient.  Cette  régé- 
nération exige  de  un  à  trois  mois.  Le  retour  des  usages  rela- 
tifs à  la  motrîeité  et  à  la  sensibilité  (souvent  moins  parfait 
qtie  datis  lé  cas  de  rtodion  immédiate  d'nti  nerf  coupé  avec 
conservation  de  ses  éléments  primitifs]  exige  un  temps  au 
moins  égal. 

Cette  régénération  des  tubes  nerveux,  dont  on  peut  suivre 
les  phases  évolutives,  qui  sont  les  mêmes  que  sur  Tembryon, 
s'accomplit  au  sein  d'une  petite  masse  ovoïde  allongée  de 
tissu  cicatriciel  interposée  aux  bouts  écartés  du  nerf.  Dans  les 
pièces  relatives  au  nerf  plantaire  du  cheval  que  M.  Reynal  et 
moi  avons  examiné,  on  retrouvait,  à  l'aide  du  microscope, 
des  faisceaux  de  tubes  nerveux  encore  à  Tétat  embryonnaire 
dit  de  fibres  grises  ou  de  Remak,  albrs  que  la  dissection  la 
plus  attentive  faite  à  Tœil  nu  ne  montrait  aucun  élément  ner- 
veux. 

Ce  tissu  ou  renflement  cicatriciel,  interposé  aux  deux  bouts 
du  nerf  coupé  ou  réséqué,  est  formé  de  fibres  lamineuses  à 
Tétat  embryonnaire  de  corps  fibro-plastiques  fusiformes  ou 
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étoiles,  de  ces  fibres  d^antant  plos  développées  qoe  It  secUoii 
est  plus  ancienne,  de  noyaux  embryoplastiqoes  libres,  de 
matière  amorphe  d*aotant  plus  abondante  que  la  section  est 
pins  récente,  et  de  capillaires;  c'est  dans  Tépaissenr  de  ce 
tissu  gris  rongefttre,  d'aspect  assez  compacte  et  assea  homo- 
gène que  se  trouvent,  écartés  les  uns  des  autres,  les  faisoeaox 
nerveux  en  voie  de  développement. 

M.  J.  Gutaiif  demande  à  parler  avant  H.  Bouillaod,  afin  de 
bien  préciser  les  points  sur  lesquels  son  intention  était  d*at- 
tirer  Tattenlion  de  FAcadémie. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Oes  nuladies  qui  régnent  le  plus  soufent  chec  les  Européens  daas 
la  circonscription  médicale  de  Penthièvre  (Algérie),  par  M.  le  doctov 
E.  Qantin.  * 

Le  choléra  et  les  quaranlaines  en  iS65,  par  M.  le  docteor  Ad. 

De  l'action  thérapeutique  des  eaux  de  Bagnolet  (Orne)  dans 
fomies  de  dyspepsies,  par  M.  le  docteur  L.  nignon. 

Mahomet  ;  les  sciences  chas  les  Arahes,  par  M.  le  docteur  Fkvrai. 

Reaearcheson  the  médical  proportions  and  applicatlotts  of  Ritraua 
protoxide  of  Mitrogène,  bj  Geo.  J.  Ziegler. 

Répertoire  de  pharmacie,  t.  lUI,  n.  12. 

BuUetin  général  de  thérapeutique,  30  juin. 

Revue  médicale  française  et  étrangère,  30  juin. 

Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  18. 

La  France  médicale,  n.  51  et  52. 

Le  Monde  thermal. 

Gazette  des  eaux,  n.  A31. 

Le  Courrier  médical,  n.  26. 

Gaielte  médicale  de  Paris,  n.  26. 

Gaiette  médicale  de  Strasbourg,  n.  6. 

L'AbeOle  médicale,  n.  27. 

Gaaette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  26. 

L'Union  médicale,  n.  76  à  78. 

Gasette  des  hôpitaux,  n.  75  à  77. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  des 
t.  LUI,  n.  26. 


SÉANCE  DU  10  JUILLET  1866. 


PRJBSIDfilVCK  DE  M.  BOVCHARBAT. 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  lu  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  l'instruction  publique  adresse  à  TAca- 
demie  l'ampliation  d'un  décret  approuvant  l'élection  de 
M.  Pkissb  comme  associé  libre,  en  remplacement  de  M.  Tré- 
buchet,  décédé.  Sur  Tinvitalion  de  M.  le  président,  H.  Louis 
Peisse  prend  séance. 

M.  le  ministre  de  Tagriculture,  du  commerce  et  des  travaux 
publics  transmet  à  l'Académie  : 

L  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Massina  sur  une  épidémie 
de  scarlatine  qui  a  régné  dans  le  canton  de  Thiers  (Pyrénées- 
Orientales).  {Commission  des  épidémies.) 

IL  Les  comptes  rendus  des  maladies  épidémiques  qui  ont 
sévi  dans  les  départements  de  rAveyron,  de  TArdèche  et  de 
Tarn-et-Garonne.  {Même  commission.) 

Ui.  Deux  caisses  d'eaux  minérales  provenant  de  deux 
sources  situées  dans  les  communes  de  Duravel  (Lot)  et  de 
Bassoues  (Gers),  pour  lesquelles  les  propriétaires  sollicitent 
l'autorisation  d'exploiter.  {Commission  des  eaux  minéraks.) 

IV.  La  recette  de  deux  remèdes,  l'un  contre  les  plaies, 
l'autre  contre  le  choléra.  {Commission  des  remèdes  secrets  et 
nouveaux.) 

V.  Deux  lettres  de  rappel  au  sujet  de  prétendus  spécifiques 
des  cors  aux  pieds,  des  panaris  et  des  brûlures.  {Même  com- 
mission.) 
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VI.  Les  tableaux  des  vaccinations  pratiquées  en  1865, 
dans  les  départeiiKittls  du  GaWados  et  du  Bas-Rhin.  (Com- 
mission de  vaccine.  ) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

Observation  exceptionnelle  de  lithotrilieparM.  le  docteur 
J.  J.  Cazenavb.  {Renvoi  à  M.  Ségalas.} 

LECTURES; 

M.  RaciborskIi  candidat  à  lasectiou  d'accouchement, 
donne  lecture  d*dn  travail  intitulé  :  Description  d'un  état 
pathologique  encore  peu  connu  de  ki  partis  ûniérieurê  de 
furèihre  ehtz  la  femme,  précédée  de  qaelqueiBoatelleeeoii'- 
sidéralions  anatomiques  sur  cette  partie  de  Tarètfare. 

L*Buleur  décrit  sous  ce  titre  des  petites  tumewi  deftkm- 
reuses  qui  rappellent  la  consistance  d'une  tniiNUir  berner^ 
rhoïdale  enflammée.  Les  malades  qui  en  letii  etteîetes 
éprouvent  des  épreintes,  des  douleore  abdominalee»  ei  devien- 
nent quelquefois  hypochondriaques. 

Suivant  le  présentateur,  Texcision*  les  scarificalîoos  et 
Técrasement  sont  le  meilleur  traitement  ^  opposer  k  oetle 
lésion . 

DISCUSSION  SUR  LA  MÉTHODE  SOUS-CUTANÉE. 

M.  J.  GuÉBiN  :  Les  nouvelles  recherches  que  j*ai  eu  Thonneur 
de  communiquer  ^  TAcadémie»  sur  rorganisatîon  immédieie 
des  plaies  soustraites  au  contact  de  l'air,  n'avaient  pae  en  peof 
but  de  remettre  en  discussion  la  méthode  soos-cntnaée  elle- 
même  et  les  nombreuses  questions  qui  s'y  rattachent  Ces 
questions  ont  été  traitées  aussi  complètement  qu'elles  peu- 
vent Tètre  dans  la  discussion  qui  a  eu  lieu  au  sein  de 
l'Académie  en  1857.  Je  m*étais  simplement  proposé,  dans 
mon  dernier  mémoire,  de  donner  de  nooveant  éélnlitisse- 
ments  ser  la  base  physiologique  de  la  métbode,  el  de  mieui 
faire  comprendre  ainsi  le  caractère  physiologique  da  irtife- 
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ment  des  plaies  exposées  par  l'occiusioa  pneumatique,  qui 
u'est  qu'un  développement  et  une  nouvelle  extension  de  la 
méthode  sous-cutanée.  Ces  éclaircissements  m'avaient  paru 
d'autant  plus  indispensables,  qu'un  de  nos  collègues  les  plus 
compétents  avait  exprimé,  dans  une  des  précédentes  séapces, 
le  désir  d'être  mieux  renseigné  sur  ce  qu'il  faut  entendre  par 
arganùation  immédiate  des  plaies  sous-cutanées.  J'ai  donc 
été  heureux  de  donner  k  M.  Velpeau,  car  c'est  de  loi  que  je 
veux  parler,  cette  sttisfaoUon  et  cette  marqne  de  déféreoce. 
Noire  éminent  collègue  s'est  empressé  d'y  répondre  par  uue 
erfumeniation  en  règle  i  dont  la  forme,  empreinte  d'une 
grande  courtoisie,  a  obtenu  les  éloges  de  notre  collëgue 
M.  Bouley  et  l'approbation  de  l'Académie,  mais  dont  le  fond 
n'a  fait  que  reprèduire  d'anciens  arguments  qui  p'ont  d'autre 
iiKronvéfilent  à  mes  yeux  que  de  m'obliger  d'y  répondre  par 
d'aociennee  explieattons. 

En  réponse  à  )a  forme  toute  bienveillante  du  discours  de 
H.  Velpean,  je  voudrais  bien  rendre tinotre  éminent  collègue 
politesse  pour  politesse  :  célébrer  les  qualités  de  son  esprit 
comme  il  l'a  fait  du  mien.  Hais  s'il  a  eu  quelque  chose  à  vous 
apprendre  en  ce  qui  me  concerne,  je  suis  privé  du  même 
ftVMtage.  Ce  que  je  pourrais  vous  dire  de  l'esprit  si  pénétrant 
de  notre  collègue»  de  son  jugement  si  droit,  de  sa  science  sj 
étendue,  de  son  érudition  si  vaste,  tout  le  monde  le  sait.  II 
est  une  qualité  cependant  de  notre  éminent  collègue,  que 
toui  le  monde  ne  connaît  pas  au  même  degré,  et  que  je  suis 
heureux  de  mettre  en  relief.  Vous  vous  rappelez  que  U.  Vel- 
peeu  a  bien  voulu  applaudir  h  l'ardeur  que  je  continue  à 
montrer  pour  le  culte  de  la  science,  Si  un  âge,  a-t-!l  dit,  où 
l'on  a  l'habitude  de  se  reposer.  C'était  pure  modestie  de  sa 
petrt,  car  on  ne  sait  peut-être  pas  que  M.  Velpeau  a  quelque 
dix  ans  de  plus  que  moi;  cependant  il  n'a  pas  cessé  depuis 
dix  eus  de  donner  des  preuves  de  la  plus  grande  et  de  la  plus 
féeende  aetivité  scientifique.  Je  puis  donc  vous  dire  que  sous 
cm  rapport,  comme  sous  beaucoup  d'autres,  M.  Velpeau  a  dix 
foie  pies  de  mérite  que  moi. 

M*  Velpeau  m'a  eîicore  fait  une  révélation  qui  m'a  singu- 
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iièi  euieut  louché  ;  il  vous  a  dil  que  plusieurs  de  ses  collègues 
ue  me  prenaient  pas  au  sérieux.  Je  m'en  étais  douté;  mais 
s'ils  ne  me  prennent  pas  au  sérieux,  ils  prennent  au  moins 
tues  idées,  ce  qui  les  dispense  de  dire  à  qui  ils  les  prennent 
Il  y  a  même  de  ces  hauts  barons  de  la  chirurgie  qui  n'ont 
pas  dédaigné  de  se  servir  de  mes  idées  comme  d'un  marche- 
pied pour  s*élever  au  Talte  de  la  fortune  et  des  honneurs. 
Inutile  de  déclarer  qu*il  ne  s'agit  pas  de  M.  Velpeau,  qui  doit 
tout  ce  qu'il  est  à  son  travail  et  à  lui-même. 

En  ce  qui  concerne  le  débat  scientifique,  je  m'attacherai 
surtout  à  éclairer  la  question  physiologique.  Ainsi  que 
M.  Bouillaud  l'a  dit,  avec  l'autorité  qui  lui  appartient,  il  ne 
s*agit  plus  de  ténotomie,  de  méthode  sons-cutanée  k  propre- 
ment parler,  mais  d'un  des  points  les  plus  élevés  de  la 
science,  des  lois  de  formation  des  êtres  organisés.  Cest  à  oe 
point  de  vue  que  je  désire  me  plac^  pour  répondre  à  mes 
honorables  collègues  :  MM.  Veipeau,  Bouley  et  Robin;  ren- 
voyant k  la  grande  discussion  qui  a  eu  lien  dans  cette  enceinte 
en  1857,  pour  ce  qui  regarde  la  méthode  sous-culanée,  son 
origine,  ses  développements,  ses  applications. 

Ainsi  circonscrite,  la  discussion  doit  porter  sur  les  carac- 
tères physiologiques  du  travail  de  réparation  qui  succède 
aux  plaies  sous-cutanées,  travail  que  j'ai  désigné  sous  le  nom 
^'organisation  immédiate^  ou  primitive,  en  opposition  avec 
lacicalrisalioQ  qui  fait  suite  dans  les  plaies  exposées  àTin- 
flanimation  suppurative  et  que  j'appelle  par  opposition  à  la 
première  :  cicatrisation  consécutive. 

M.  Veipeau  a  d'abord  critiijué  l'appellation  à'organùatùm 
immédiate  comme  manquant  de  justesse  et  de  clarté.  Elle 
ferait  supposer,  a-t-il  dit,  que  les  tissus  divisés  sous  la  peau 
se  réparent  et  se  reproduisent  immédiatement  en  vertu  de  la 
méthode  sous-cutanée.  Cette  con fusion,  personne  ne  m'avait 
paru  la  faire  jusqu'ici.  J'ai  dit.  organisation  immédiate, 
comme  on  dit  réunion  immédiate,  voulant  exprimer  que  l'or- 
ganisation commence  immédiatement  après  l'opéraiion, 
comprenant  par  ce  mol  l'ensemble  des  phases  par  lesquelles 
passe  l'organisation  imn>édiale;  comme  la  réunion  immédiate 
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comprend  Tensemble  des  phénomèDes  et  des  phases  par  les- 
quels passe  ce  mode  de  réunion  des  plaies  depuis  le  moment 
où  Ton  a  rapproché  les  sarfaces  saignantes  jusqu'à  la  conso- 
lidation des  parties.  Si  j'avais  voulu,  au  contraire,  dire  que 
l'organisation  des  plaies  commence  et  se  termine  instanta- 
nément, j'aurais  dit  :  organisation  d'emblée,  extemporanée, 
instantanée.  J'espère  donc,  après  cette  explication,  qu'il  ne 
restera  plus  de  doute  dans  l'esprit  de  notre  savant  collègue 
sur  la  clarté  du  mot  organisation  immédiate  et  sur  sa 
parfaite  appropriation  au  phénomène  qu'elle  indique. 

Passant  au  fond  de  la  question,  j'ai  à  examiner  les  objec- 
tions qui  ont  été  faites  à  la  doctrine  de  l'organisation  immé- 
diate comme  exprimant  une  diiïércnce  fondamentale  et  essen- 
tielle entre  le  mode  de  cicatrisation  des  plaies  sous-cutanées 
et  des  plaies  qui  suppurent. 

Pour  M.  Velpeau  cette  différence  était  si  connue,  que  la 
découverte  pourrait,  a-t-il  dit,  en  être  rapportée  à  un  auteur 
qui  en  a  fait  beaucoup  d'autres  semblables.  J'en  demande 
bien  pardon  à  notre  savant  collègue,  sa  pénétration  habi- 
tuelle et  sa  grande  érudition  lui  ont  fait  défaut. 

Lorsqu'une  véritéest  une  fois  découverte,  il  semble  qu'elle 
Tait  toujours  été,  qu'on  l'ail  connue  de  tout  temps.  Les  faits 
qui  ont  été  l'occasion  de  la  découverte  de  l'organisation  immé- 
diate ont  toujours  existé.  Il  y  a  toujours  eu  des  fractures  sous- 
cuianées,  des  arrachements  sous-cutanés,  dont  la  bénignité 
et  la  guérison  rapide  contrastaient  avec  la  gravité  et  la  gué- 
rison  lente  des  mêmes  accidents  à  découvert.  On  avait  observé 
ces  faits,  on  avait  même  constaté  la  rareté  des  suppurations 
à  la  suite  des  sections  tendineuses  sous-cutanéés,  mais  celle 
rareté  considérée  comme  une  chose  purement  éventuelle 
n'était  rattachée  à  aucun  principe,  si  ce  n'est  à  la  nature  peu 
réactive  du  tissu  tendineux  :  on  n'était  pas  allé  au  delà. 

M.  Velpead  :  Vous  vous  trompez;  il  existe  des  travaux  de 
cett<^  nature. 

AL  J.  GuKRiN  :  A  celte  allégation  de  M.  Velpeau,  je  me  bor- 
nerai à  opposer  l'opinion  d'un  auicur  Irès-compétent  dans  la 
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qaeslioD,  de  Bonnel  (de  LyeD)«  lequel  dit  explieilemeiil  dtli$ 
soa  histoire  de  la  métiiode  eoiw-eQtanée  :  «  C'est  à  M.  Jeles 
Goérin  qa  on  doit  la  déoenverle  des  phénonènes  iottmes 
dont  les  plaies  soas-cutanées  soDt  le  si^e.  liais  ilTaot  aj<roler 
que  Ik  ne  se  bonie  point  la  part  de  cet  aatenr  dans  l'établis- 
sement des  principes  de  la  métiiode  sous-cutanée.»  (Inirodm- 
tion  au  TraUi  des  seetimiê  tendineuset  et  mmeulûirf^  p.  15.) 
La  différence  ei  le  contraste  entre  les  deux  ordres  de  ftils 
n'avaient  donc  été  l'occasion  d'aucun  travail  réfléchi  d'oè 
l'on  eût  déduit  Tinvention  de  la  méthode  sous-cutanée.  A 
supposer  même  que  cette  différence  eût  frappé  quelques 
esprits,  il  y  a  différence  et  différence,  et  la  manière  de  rmt, 
sur  ce  point,  de  nos  collègues  MIL  Bouley  et  Robin,  §\  peu 
conforroeà  celle  que  je  veoxétablir»  montre  déjà  qu'il  ne  s'agit 
pas  d'une  vérité  de  l'ordre  de  celles  auiquelles  H.  Velpeaua 
fait  allusion.  11  y  a  plus,  c'est  qu'à  l'époque  od  j'ai  fait  mes 
expériences  établissant  la  parfaite  innocuité  des  plaies  sous^ 
cutanées,  eni839t  personne  ne  s'était  occupé  du  mode  de  cica* 
trisation  de  ces  plaies.  On  s'était  occupé  de  la  cicatHsaliott 
des  tendons,  mais  en  la  considérant  comme  une  application 
de  la  doctrine  hontérienne,  comme  un  résultat  de  Tinflam- 
mation  adhésive.  H.  Velpean  a  prétendu  que  personne  n'avait 
jamais  invoqué  cette  théorie  pour  rendre  compte  de  la  cica* 
trisation  des  plaies  sous-cutanées.  À  défaut  d'autres  preuves 
du  contraire,  je  pourrais  m'en  tenir  à  ce  qu'a  dit  notre  col- 
lègue M.  Bouley  dans  la  dernière  séance;  H  a  professé  cette 
doctrine  de  la  manière  la  plus  absolue.  Mais  je  ferai  deux 
citations  qui  justifieront  mon  dire  à  cet  égard.  L'ûtie  est 
empruntée  au  dernier  ouvrage  de  notre  infortuné  collègue, 
H.  Jobert  de  Lamballe,  De  la  réunion  en  chirurgie^  Tautre  ï 
M.  Velpeau  lui-même.  Voici  comment  s'exprime  M.  Jobert  en 
parlant  de  la  réunion  des  plaies  par  première  intention  : 

a  Nous  admettons  donc  que  l'irritation  est  la  cause  qui»  ani- 
mant les  tissus,  les  force  à  déposer  la  lymphe  qui  doit  servir 
à  coller  les  lèvres  de  la  plaie;  lorsqu'une  opération  a  été  pra- 
tiquée, amputation  ou  ablation,  cette  lymphe  n'est  autre 
chose  que  de  la  fibrine  mêlée  à  quelques-uns  des  éléments  do 
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sMgt  mais  séparée  des  globales  de  ec  liquide,  arrive  du  tissa 
oellolairé,  des  galoesf  des  tendons,  des  muscles,  des  nerfs,  etc. , 
et  se  dépose  sur  la  surhee  TulDérée  en  quantité  qni  tarie 
saitafit  les  Ages  et  les  régions  où  on  Tobserve. 

D  L'inflammation  qui  la  détermine  doit  être  distinguée  de 
rinflammation  aiguë,  laquelle  donne  naissance  à  du  pas;  Tnne 
est  l'inflammation  adhésive  deHnnter,  l'antre  l'inflammation 
•nppnrative.  C'est  ainsi  qu'après  Tinjectlon  de  la  tonique 
vaginale  dans  Thydrocèle*  il  se  fait  en  général  un  dépôt  de 
lymphe  sous  rinflnenee  d^nne  irritation  modérée,  mais  il  peut 
également  arriver  qu'au  lien  de  lymphe  il  se  forme  du  pus 
lorsque  Tinflammation  est  pins  vive  et  que  la  constitution  est 
flnaovaise.  ><  {De  la  réunion  en  chirurgie ^  p.  51.) 

Quanta  la  citation  fournie  par  M.  Velpeau  lui-même,  je  |a 
lire  do  sa  BUmicnfS  opAbatoisb  :  a  D'après  M.  Ammon,  la 
rénnion  des  tendons  s'expliquerait  par  la  doctrine  dé  Hun- 
ier* »  {tâéd.  opér.j  1. 1,  p.  5ûfl.) 

H.  V«i,PB4U  :  Vous  faites  confusion. 

M.  J.  GoiaiN  :  le  maintiens  mon  interprétation,  mais  je 
suis  obligé,  ponr  éviter  toute  méprise  ou  confusion,  de  rap- 
peler en  quelques  mots  la  doctrine  de  Hunter,  qui  est  double 
60  quelque  façon. 

Hanter  distingue  la  réunion  immédiate  de  la  réunion  par 
inflammation  adhésive.  La  Ipremière  s'eflectue,  suivant  lui, 
par  la  couche  de  sang  interposée  entre  les  surfaces  mises  en 
oontacl  ;  la  seconde,  par  la  sécrétion  de  la  lymphe  plastique 
provoquée  par  l'inflammation  adhésive  :  dans  ces  deut  cas, 
la  réunion  a  lieu  sans  suppuration.  Or^  depuis  mes  travaux, 
les  auteurs  ont  invoqué  tour  h  tour  ces  deux  modes  de 
réunion  pour  rendre  compte  des  phépomènes  physiologiques 
qui  caractérisent  la  cicatrisation  des  plaies  sous-cutanées.  Je 
pourrais  multiplier  les  citations;  Je  les  ai  produites  lors  de 
la  discussion  de  1857,  je  crois  inutile  de  les  reproduire  ici; 
chacun  les  retrouvera  au  compte  rendu  de  cette  discussion. 

Je  terminerai  sut  ce  [point  en  rappelant  ce  que  j'ai  dit  en 
commençant,  qu'avant  1839,  date  de  mes  premiers  travaux, 
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aucun  auteur  ne  s'élait  occupé  de  la  question  physiologique 
de  la  réparation  des  tissus  divisés  sous  la  peau.  Les  seuls 
essais  tentés  dans  cette  voie  n'avaient  eu  trai  qu'à  la  cicatri- 
satioD  des  tendous,  sans  préoccupation  de  méthode  opâm- 
toire,  et  avec  des  idées  toutes  différentes  de  la  doctrine  de 
Torganisation  immédiate. 

Examinons  maintenant  ce  qu'on  oppose  à  cette  doctrine. 

Il  faut  distinguer  à  cet  égard  les  phénomènes  de  réparatioa 
et  les  résultats  auxquels  ils  aboutissent. 

Pour  H.  Bouley,  les  phénomènes  qui  ouvrent  la  soène  de 
Torganisation  immédiate,  sont  ceux  de  rinflammation  adhè- 
sive.  Notre  savant  collègue,  que  j*ai  le  regret  de  ne  pas  voir 
à  cette  séance,  ne  veut  pas  admettre  de  réparation  cica- 
tricielle sans  inflammation.  Pour  lui»  TinflammatioB  est 
l'agent  indispensable  de  toute  cicatrisation.  Au  fait  que  i*ai 
allégué  de  la  suspension  du  travail  de  cicatrisation  avant  la 
période  de  l'inflammation  suppuralive,  notre  savant  collègue 
a  opposé  l'existence  d'une  sorte  de  couche  jaunâtre  granu- 
leuse qui  suinte  dès  le  premier  moment  de  la  sarhce  de 
section  de  la  plaie.  Ce  produit,  qu'il  existât  comme  une  sorte 
d'exsudation  caduque  résultant  de  l'évaporation  de  la  partie 
la  plus  liquide  du  sang  et  de  la  coagulation  desa  partie  solide, 
disparaît  pendant  la  première  période  de  la  suppuration, 
pour  faire  place  à  la  membrane  improprement  appelée  pyogé- 
nique  et  au  bourgeonnement  de  la  plaie.  Rien  de  semblable 
n*existe  dans  la  plaie  sous-cutanée;  celle-ci  est  le  siège  de 
révolution  graduelle  du  plasma  générateur  du  nouveau  tissu; 
cette  évolution  s'accomplit  sans  douleurs,  sans  tuméfaction; 
c  est  à  peine  si  le  malade  se  souvient  de  l'irritation  passage 
causée  par  la  section  des  filets  nerveux  compris  dans  la  plaie. 
Voilk  pour  la  différence  des  phénomènes  locaux  :  j'insisterai 
tout  à  l'heure  sur  la  différence  des  phénomènes  généraux  qui 
augmentent  singulièrement  le  constraste  entre  les  deux  ordres 
de  plaies. 

Je  passe  aux  observalions  de  M.  Robin  : 

On  espérait  beaucoup  de  l'intervention  du  savant  profes- 
seur d'histologie  dans  ce  débat.  Je  ne  sais  Timpression  qu*il 
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a  prodaite  sur  mes  collègues;  quant  k  moi,  je  suis  encore  à 
chercher  dans  ses  observations  quelque  chose  qui  ressemble  à 
une  doctrine,  à  des  principes,  à  une  conclusion  quelconque. 
Confondant  ou  laissant  dans  le  vague  les  différences  si  consi- 
dérables qui  existent  entre  la  plaie  qui  s'organise  immédia- 
tement et  la  plaie  qui  suppure,  H.  Robin  s*est  borné  à  vous 
dire,  en  premier  lieu,  «  que  la  génération  des  éléments  anato- 
»  miqaespeut  avoir  lieu  avecousans  productiondepus,  ou, en 
»  d'autres  termes,  malgré  la  suppuration;  car  celle-ci  retorde, 
»  sans  Tempëcher  absolument,  la  génération  des  éléments 
j>  anatomiques  définitifs  et  permanents;  de  mime  aussi  le 
o  sang  épanché  et  interposé  la  retarde.»  Dans  ce  premier 
énoncé,  la  suppuration  ne  fait  que  retarder  Tœuvre  de  régé- 
nération, au  même  titre  que  la  présence  d'un  caillot  sanguin. 
Suivons  les  révélations  du  microscope  et  les  variations  de 
doctrine  qu'il  suggère.  Notre  savant  collègue  ajoute  :  «  La 
»  régénération  d'éléments  anatomiques  cicatriciels  a  lieu  en 
»  même  temps  que  s'accùrnplit  la  gévération  des  éléments 
B  anatomiques  du  pus^  et  malgré  elle.  »  Et  plus  loin  :  «C'est 
»  ainsi  qu'à  la  surface  des  plaies  naissent  les  premiers  élé- 
»  roents  anatomiques  du  tissu  lamineux  très-vasculaire  con- 
n  stîtuant  la  couche  des  bourgeons  charnus,  en  même  temps 
»  que  naissent  les  éléments  du  pus  qui  les  recouvre.  »  Mais 
avant  la  formation  du  pus  et  avant  la  formation  des  bourgeons 
charnus,  quels  rudiments  d'organisation  révèle  le  micros* 
cope?  M.  Robin  ne  le  dit  pas,  et  il  continue  :  c  La  production 
»  du  pus  exprime,  si  l'on  peut  dire  ainsi,  une  tendance  à  la 
»  génération  d'éléments  anatomiques,  leucocytes  et  autres, 
n  mais  dans  des  conditions  relativement  mauvaises,  par  rap- 
9  port  aux  éléments  entre  lesquels  a  lieu  cette  génération, 
s  parce  que  cette  génération  hétérotopique,  et  des  leucocytes 
»  et  du  liquide  qui  les  accompagne,  a  toujours  pour  consé- 
»  quence  une  altération  des  éléments  anatomiques  entre  les- 
»  quels  on  la  voit  survenir.  »  C'estrà-dire,  n'est-ce  pas,  en 
langage  moins  histologique,  que  ces  éléments  cicatriciels,  que 
M.  Robin  donnait  d'abord  comme  contemporains,  de  même 
origine  que  le  pus,  sont  ensuite  considérés  par  lui  comme  des 


858  DISCUSSION  SUR   LA   BKTHûDB  SODS-COTAN&C. 

produits  bélérolopiqoes  ei  comme  dM  agents  d'aUération,  da 
ferments  de  destraotion  des  éléments  anatomiqne»  alR 
lesquels  ou  les  voit  naltret 

Plus  loin  enfin,  notre  savant  confrère  ajoute  :  «  Celte  géié« 
»  ration  est  toujours  au  moins  inutile,  »  Voilà  donc  à  (jUdi 
conduit  le  microscope  appliqué  à  Tétude  différeatielle  de  II 
cicatrisation  des  plaies  sons-cutanées  et  des  plaies  qui  soppo* 
rent;  d'abord^  o*est  une  génération  contemporaine  d'èléiK»ts 
^  peu  prés  pareils;  puis  ce  sont  des  éléments  qui  retardent  II 
cicatrisation;  puis  des  éléments  qui  sont  de  mauvaise  natore; 
puis  enfin,  o*est  une  génération  inutile.  Ce  n*est  certes  pis  ^ 
l'esprit  de  notre  éminent  collègue  que  peut  être  rappariée 
cette  transformation  d*idées  ou  même  de  contradiclisfls  pif 
rapport  aux  mêmes  faits  ;  c'est  au  mode  d'observaliOB,  c'est 
a  rinstrument  qu*il  emploie.  Est-il  possible,  en  effet,  decon- 
fondre,  sous  le  prétexte  d'études  histologiqnest  deui  choses 
aussi  considérablement  opposées  :  la  plaie  qui  s'orgini» 
immédiatement,  et  la  plaie  qui  s'enflamme  et  suppure!  Est-il 
besoin  du  microscope  pour  voir  que  cette  inOammatioDsoppn- 
rative  qui  prélude  par  le  frisson,  par  la  fièvre,  qui  met  todl 
Torganismeen  émoi  et  qui  aboutit  à  la  formation  du  pos»  ^ 
séparée  par  un  abtme  de  la  plaie  qni  s'organise,  inèinelotKi(|e 
la  présence  d'un  caillot  sanguin  relarde  ce  travail  d'orgini- 
sation.  Et  que  dire  de  ce  caillot  innocent,  inerte,  que  le  mi- 
croscope élève  à  la  même  puissance  que  le  pus,  comme  tm 
qui  retarde  la  cicatrisation,  alors  que  pour  le  cllnlciefi,  c'est- 
à-dire  pour  tous  les  yeux  sans  microscope,  une  sealc  goutte 
de  ce  pus  dans  le  sang  peut  occasionner  la  mort?  C'est  qoei 
effet,  messieurs,  il  y  a  des  ordres  de  faits  qu'il  faut  volf  iî« 
les  yeux  tout  ouverts;  le  microscope,  Instrument  d'analyse 
bon  et  utile  dans  certaines  limite»,  ne  peut  que  cftûdflire,  « 
delà  de  ces  limites,  à  morceler,  à  décomposer  et  dônalttfcrce 
faits*  Et  quand  je  vois  M.  Robin,  un  des  princes  dclasciencc, 
arriver  à  confondre,  ou  plutôt  à  ne  pas  distinguer  l'orgaai- 
sation  immédiate  des  plaies  sous-cutanées  de  la  cicatrisa- 
tion des  plaies  qui  s'enflamment  et  suppurent,  j'en  viens  ï 
craindns  qu'il  ne  parvienne  pas  à  distinguer  notre  excellent 
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ami  Hieord,  (joi  me  regarde,  del'Apotlon  da  Belrédère  (1). 

Passé  la  première  période  da  travail  de  cicatrisation,  les 
deux  ordres  de  plaies  continoent  à  offrir,  pour  la  doctrine 
de  l'organisation  immédiate,  le  même  contraste;  c'est-k-dire 
qae  ponr  les  plaies  soastraites  au  contact  de  l'air,  la  cicatrisa- 
tion retêt  gradaellement  les  caractères  des  tissas  qn'elle  re- 
produit, tandis  que  dans  la  cicatrisation  à  l'air  libre,  c'est 
on  tiMu  amorphe,  le  tissQ  cicairieiel  proprement  dit.  Avant 
d*aborder  les  objections  faites  à  cette  doctrine,  je  désire  pré- 
senter qnelqaes  explications  propres  à  éviter  une  grave 
méprise. 

J'ai  donné  pour  caractère  et  pour  résultat  uniforme  de  la 
cieatrÎBation  à  l'air  libre  la  prodaolton  do  tissu  cicatriciel 
proprement  dit,  par  opposition  à  la  reproduction  spécifique 
des  tissus  dans  la  cicatrisation  sotis-cutanée.  Cependant,  il 
arrive  tous  les  jours  que  des  cicatrices  k  Tair  libre^  comme 
dans  la  guérison  des  fractures  compliquées,  sont  le  siège 
d'une  régénération  du  tissu  divi3éi  malgré  Tinflammation 
suppurative  de  la  plaie.  C'est  que  dans  des  cas  le  fond  de  la 
plaie  se  ferme  graduellement  et  devient  en  quelque  fagoB 
soofi'Cutaaé,  par  suite  da  rapprochement  des  aurfaoes  et  d% 
répanchement  plastique  qui  comble  la  loge  de  la  fracture.  H 
en  est  de  même  pour  certaines  plaies  extérieures  qui  intéres- 
sent la  peau  et  les  tissus  sous-jacents.  La  cicatrice  peut  offrir 
dans  les  j)lans  profonds  la  reproduction  spécifique  du  tisâU 
réparé,  et  dans  ses  plans  superficiels,  la  texture  du  tissu  ciça*» 
triciel  amorphe.  Dans  cet  ordre  de  faits  composés,  les  résul- 
tats du  travail  cicatriciel  sont  relatifs  à  la  condition  et  à 
l'action  des  causes  qui  les  ont  produites. 

Cette  cause  de  méprise  éoartée,  je  n'ai  plus  qu'à  m'occuper 
des  objections  faites  au  caractère  général  que  j'ai  assigné  au 
travail  d'organisation  définitive  des  plaies  sous^cotanées, 
c'est-à-dire  aux  produits  de  cette  organisation. 

L'Académie  se  rappellera  sans  doute  que  j*ai  établi  en  prin- 

(4)  Je  n^ai  pas  osé  prendre  comme  motif  d'opposition  un  autre  de  nos 
collègues  qili  m'avait  inspiré  la  èoroparaison  et  qui  l^aurait  mieux  molivée. 
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cipe  qoe  tous  les  tissus,  les  tendons,  les  aponéfroses,  les 
ligaments,  les  muscles,  les  nerfs  et  les  os  ont  U  faculté  de  s. 
T^nérer  en  vertu  d'un  travail  analogue  au  travail  de  for 
mation  embryonnaire.  Cette  doctrine,  que  j*ai  écrite  il  y  s 
bientôt  trente  ans,  et  que  j*ai  développée  très-explicitemeoi 
dans  un  mémoire  lu  à  l'Académie  des  sciences  les  20  jaDvier 
et  6  mars  1855,  a  été  vérifiée  et  adoptée  depuis  par  on  graou 
nombre  de  physiologistes  qui  n*en  ont  pas  toujours  indiqué 
le  point  de  départ.  Je  citerais  volontiers  un  extrait  de  ce 
travail  dans  lequel  est  résumée  toute  la  doctrine,  si  le  pas- 
sage n*était  pas  trop  long;  je  me  borne  à  l'indiquer  ici  (i). 

(1)  Voici  ce  passage  :  «  Mais  lorsque  les  tissus  divisés  soi»  la  peso  ont 
pu  bénéficier  du  fait  de  l'organisation  immédiate,  les  prodoiU  de  cette 
organisation  o firent  des  caractères  qui  sont,  avons-nous  dit,  en  nppoit 
avec  les  milieux  qui  les  influencent  et  les  éléments  qui  y  partieipeat.  J'a 
i  signaler  à  cet  égard  trois  résultats  principaux. 

■  Le  premier,  c'est  que  tous  les  tissus  divisés  soni  susceptibioi  de  pr«- 
duire  entre  leurs  extrémités  une  portion  de  tissu  analogue,  sinon  idet- 
tique  au  point  de  vue  anatomique  et  physiologique.  Le  tendon  produit  de 
tendon,  le  muscle  du  muscle,  le  oerf  du  nerf,  l'os  de  l'os.  La  nalicR 
fournie  par  les  extrémités  divisées  est  le  blastème  indispensable  de  ceUe 
nouvelle  formation. 

»  Le  second  résultat  est  que  lorsque,  entre  les  sarfoces  de  joactîM,  B 
s'interpose  une  trop  grande  quantité  de  sang  fourni  par  des  vaisuns 
environnants  divisés,  ce  sang  s'oppose  par  sa  présence  à  l'eisoiUtin 
directe  des  surfaces,  prend  la  placo  du  blastème  spécifique  et  produit  one 
interruption  anatomique  et  physiologique  du  tissu.  On  a  un  exeoiple  ai- 
nifeste  de  ces  deux  résultats  opposés  dans  la  section  sous-cutanée  da  ncff 
sciatique.  Dans  le  premier  cas,  on  peut  constater  le  rétablisseoieotdeU 
continuité  anatomique  et  physiologique  du  nerf,  attestée  par  les  carK- 
tères  histologiques  du  tissu  et  par  le  rétablissement  de  la  fondjoa^  c'tA- 
à*dire  du  mouvement  ;  dans  le  second  cas,  on  peut  voir,  entre  les  àm 
bouts  du  nerf,  une  matière  amorphe  qui  maintient  rinterruption,  attesl<( 
elle-même  par  la  persistance  de  la  paralysie. 

»  Le  troisième  résultat  est  que,  lorsque  par  suite  de  Tlnterpositioa  d'au 
trop  grande  quantité  de  sang,  ou,  ce  qui  revient  au  même,  par  suite  d  s» 
trop  grand  écartement  des  surfaces  divisées,  ces  surfaces  ne  peuvent  pies 
être  réunies  au  moyen  de  leur  blastème  propre,  les  tronçons  du  tisn 
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Qaoi  qu'il  en  soit,  poar  M.  Veipeau  cette  doctrine  est  vraie 
et  il  Tadopte,  pour  le  tissu  tendineux,  pour  le  tissu  fibreux, 
pour  le  tissu  osseux;  mais  il  fait  des  réserves  pour  les  tissus 
nerveux  et  musculaire.  Notre  savant  collègue  a  même  déclaré 
que  si  je  parvenais  à  démontrer  que  les  nerfs  peuvent  se 
régénérer,  il  proclamerait  que  j'ai  fait  faire  un  progrès  à  la 
science. 

H.Yblpbau  :  Je  n'ai  pas  nié  d'une  manière  absolue  que  les 
nerfs  puissent  se  régénérer,  j'ai  dit  seulement  qu'il  n'était  pas 
démontré  qu'ils  se  reproduisissent  par  organisation  immé- 
diate, comme  pouvait  le  faire  croire  l'observation  citée  par 
M.  Laogier. 

divisé  8*atrophieiit  et  perdent  le  caractère  de  leur  organisation  spécifique. 
Tels  sont  les  tendons,  les  muscles,  les  artères  et  les  nerfs.  Ce  fiiit  n'est 
nulle  part  aussi  évident  que  dans  les  artères  :  elles  s'oblitèrent  et  se  con- 
vertissent en  cordes  iUireuses,  quelquefois  de  toute  la  longueur  du  membre, 
La  déf  éoéreseence  des  nerik  n*est  pas  moins  remarquable,  surtout  dans 
le  bout  périphérique.  Cette  dégénérescence  des  vaisseaux  et  des  nerfs  con- 
traste dans  les  deux  cas  avec  leur  état  d'intégrité  lorsque  leur  continuité 
a  été  maintenue  ou  rétablie  à  l'aide  du  produit  direct  de  leurs  extrémités. 
Pour  ce  qui  est  des  artères,  déjà  Hunter  avait  établi  la  possibilité  de  l'os- 
culation  de  leurs  extrémités  divisées  sous  Tinfluence  de  la  réunion  immé- 
diate. J'ai  pu  m'assurer  de  mon  cété,  par  des  injections  réitérées,  que 
des  artères  d'un  calibre  médiocre  bénéficient  de  ce  privilège  toutes  les  fois 
que  l'écarlement  des  lèvres  de  la  plaie  n'a  pas  été  trop  considérable  ou 
qu'il  ne  s'est  pas  interposé  un  caillot  trop  volumineux. 

o  Je  n'ai  pas  à  foire  connaître  ici  toutes  les  particularités  de  ces  résultats 
généraux,  à  préciser,  par  exemple,  les  différentes  phases  de  la  métamorphose 
du  blastème  organique,  depuis  ses  premiers  rudiments  jusqu'à  son  parfait 
développement.  Cette  révolution  s'accomplit  dans  un  temps  qui  varie  pour 
les  différents  tissus.  Plus  rapide  pour  le  tissu  tendineux,  elle  exige  des 
mois  et  des  années  pour  les  tissus  musculaire  et  nerveux  ;  mais  j'ai  pu,  à 
l'aide  du  galvanisme,  constater  dans  les  muscles  et  dans  les  nerfs,  aux 
différentes  époques  de  son  développement,  une  concordance  intéressante 
entre  l'accroissement  de  la  forme  organique  et  les  progrès  de  la  manifes- 
tation fonctionneUe  :  l'une  est  entièrement  subordonnée  à  l'autre.»  (Sz^ai 
d^une  généraU$ation  de  la  méthode  sous-evlanéet  mémoire  lu  a  l'Académie 
des  seiences  les  20  janvier  et  6  mars  1855,  p.  24.) 
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tf.  J.  GoÉRiN  :  il  m'avait  semblé  ealandre  a«  coalrvn 
sans  faire  la  disiiocliou  qa'il  fait  aujourd'bai,  M.  Yelpeis 
niait  d'une  manière  absolue  le  fait  de  la  reprodoetîM  d£» 
nerfs  et  des  muscles,  par  opposition  h  la  régénéralioa  àïiW 
osseux  et  tendineux  qu'il  admettait.  Dans  cette  coaTiciû», 
j'avais  ;)p[:orlc  mcsobservaiiooSf  me»  expériences  et  lUMfém 
de  planches  représentant  les  diiïérentes  phases  du  travail  di 
régénération  des  nerfs,  lesquelles  datent  de  i8(i3  àl84S.ieii 
serai  pour  mes  frais  de  dctnonstralion  devenue  ioulilc.  Vais 
si  M.  Velpeau  m'a  supposé  Tidée  de  voir  se  reproduire  des 
nerfs  en  quelques  jours,  je  regrette  cette  înterprétaiion  plus 
pour  lui  que  pour  moi  ;  car  s'il  avait  bien  voulu  prendre  U 
peine,  lui  qui  lit  tant,  de  lire  quelques-uns  de  mes  oavrages, 
mon  dernier  mémoire  seulement*  il  aurait  tu  qpeiacoifu^oA 
n*était  pas  possible.  Maintenant  qu*il  sait  parbitencfti  ce 
que  j'entends  par  organisation  immédiate»  il  ne  aie  |Mto> 
plus  de  semblables  soppositions. 

Les  impossibilités  de  la  doctrine  de  i'argaoisatioB  ioffié- 
dîate  se  réduisent  donc,  pouf  M.  Velpeau  et  pour  M.  Robin,  ï 
une  seule,  à  la  non-reproduction  du  tissu  musculaire.  Pour 
mes  deux  collègues,  tous  les  tissus  se  reproduisent,  les  mus- 
cles seuls  ne  se  reproduisent  pas.  Voyons  sur  quciit^sefoQ- 
dent.  J'ai  déclaré  avoir  vu  la  régénération  du  tissu  musculaire* 
mais  ils  ne  Tout  pas  vue,  et  tout  le  monde  ne  l'a  pas  voe.CeUe 
manière  d'argumenter  ne  rappel le-i- elle  pas  quelqM  pco  eei 
homme  qui,  ayant  à  se  défendre  d'un  méfait  devant  la  jinlicef 
répondait  au  président  :  «  Vous  prétendeB,  monsieur  le  pré- 
sident, que  trois  témoins  m'ont  vu  ;  mais  II  y  a  dcsmiUlende 
personnes  en  France  qui  ne  m'ont  pas  vu.  »  Mes  savants  col- 
lègues persisteraient-ils  k  croire  que,  parce  qu  ils  n'ont  pas^fli 
parce  qu'un  grand  nombre  de  personnes  n'ont  pas  vu  le  tissu 
musculaire  se  régénérer,  ce  tissu  ne  se  régénère  pas,  et  jep 
l'ai  pas  vu  se  régénérer  ?  Examinons  donc. 

Le  tissu  tendineux  se  régénère;  or  qo'est-oe  que  k  tiiSH 
tendineux  ?  Dira-t-on  encore  avec  Biehat  que  {«lieBdeasfflBi 
des  cordes  inertes  servant  d'intermédiaires  aux  oiwitf^ 
Mais  j'ai  démontré  dès  longtemps,  par  des  expériences  msH^ 
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pliéM,  que  les  tendons  63  contractent  comme  les  muscles  cl 
en  mteie  temps  qa'eux,  sous  rinflâénce  de  la  Tolonté  (1). 
Moire  savant  eoUèguei  Mi  Sappey,  a  récemment  découvert 
que  les  tendons  reçoivent  des  nerfs  comme  les  muscle^l.  J*àvais 
découvert  la  fonction,  il  en  a  découvert  l*agent.  A  ce  premier 
point  de  vue,  le  tendon  n*est  donc  qu'une  partie  dd  mtSscIe 
nodlSée  dans  sa  structure  et  appropriée  h  ses  usages.  Cela 
est  si  vrai  que^  suivant  la  loi  que  j'ai  indiquée,  les*  muscles 
réiraetés  passent  fc  Tétat  fibreux.  Sous  rinfluence  de  la  rè- 
traetion  des  jumeaux,  le  tendon  d'Achille  dans  le  pied  bot, 
par  emtnpie,  remonte  souvent  très-haut,  et  prend  une  partie 
de  la  place  do  mollet  qui  se  raccourcit  en  proportion;  de 
mime  ta  sterno^ mastoïdien  dans  le  torticolis,  qui  acquiert 
parfiris  la  forme  et  la  consistance  d'un  tendon.  Eh  bien! 
dans  ces  diverses  circonstances  où  le  caractère  propre  du 
muscle  dieparatt  pour  prendre  le  caractère  du  tenaon,  l'opé- 
ration, la  téaotomie  a  pour  effet  de  rétablir  la  consistance 
muaculaire  ;  le  tendon  passager  redevient  muscle.  Sans  vou- 
loir pousser  plus  loin  ces  considérations  histologiques,  ne 
▼oit-Hm  pas  chez  les  coquillages  bivalves,  le  muscle  valvaire, 
de  la  couleur  el  de  la  consistance  du  tendon,  se  contracter 
cmrane  le  muscle  le  mieux  caractérisé? 

En  présence  de  tous  ces  foits,  de  la  propriété  générale 
qu'ont  tous  les  tissus  de  se  reproduire,  des  analogies  de 
strueture  et  de  fonction  qui  existent  entre  le  tissu  tendineux 
et  (e  tissu  musculaire,  n'y  avait-il  pas  de  grandes  pré- 
somptions en  faveur  de  la  régénération  musculaire?  Ces  pré* 
soroptions  inductives  se  sont  changées  pour  moi  en  certitude. 
J'ai  constaté  en  effet  dans  deux  cas,  et  de  mes  propres  yeux, 
Ift  reproduction  sous^cutanée  du  tissu  musculaire,  chez  des 
sujets  auxquels  j'avais  pratiqué  la  myotomie  rachidiennq 
(opération  que  je  continue  k  pratiquer,  quoi  qu*en  pense 
H.  Velpeau).  Ceâ  sujets  mortâ  de  maladie,  deux  et  trois 
années  après  l'opération,  m'ont  permis  de  constater,  ainsi 

(I)  Èémotre  sur  la  contractilitè  des  tendons  ^  lu  9  l'jlcAtfémie  des 
sef«oce9  le  16  mars  1B59. 
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qu'on  le  voit  sar  les  planches  que  je  place  sous  les  yeux  de 
TAcadémie,  tous  les  caractères  de  la  régénéralion  des  mus- 
cles divisés.  Dans  une  première  figure,  on  voit  d'abord  diK 
toute  l'étendue  de  la  portion  musculaire  de  nouvelle  fonc- 
tion, la  forme  extérieure  des  faisceaux  parfaitement  accnsée, 
et  se  continuant  sans  interruption  d'une  extrémité  à  l'aobe 
des  deux  tronçons  du  muscle  divisé.  Dans  une  seconde  Bgvt 
représentant  les  deux  tranches  du  muscle  divisé  soivania 
longueur,  on  peut  constater  la  continuation  distincte  et  itgi- 
lière  des  fibres  musculaires  à  travers  l'espace  de  noQtdk 
formation,  sans  différence  appréciable  entre  ces  fibres  d 
celles  du  corps  du  muscle  lui-même. 

Ce  fait,  dûment  constaté  dès  1843,  restera  sans  doote; 
comme  tous  ceux  qui  ont  marqué  le  point  de  départ  des  soties 
régénérations  de  tissus,  enseveli  dans  les  limbes  de  la  science 
jusqu'à  ce  que  quelque  niicrographe  l'en  fasse  sortir  et  lfl> 
fasse  l'honneur  de  le  découvrir  une  seconde  fois. 

Voilà  ce  que  j'avais  à  répondre  concernant  la  partie 
physiologique  de  la  question;  il  me  reste  à  dire  qoelqo^^ 
mots  des  critiques  que  M.  Velpeau  a  reproduites  au  sujet  des 
applications  pratiques  de  la  méthode  sous-cutanée. 

j'avais  donné,  comme  preuve  du  bien  fondé  de  la  doctrine 
physiologique  de  l'organisation  immédiate,  la  coas^^ 
innocuité  des  opérations  sous-cutanées  pratiquées  par  des 
procédés  conformes  aux  principes  de  la  méthode,  elïmco^' 
stance  des  résultats  obtenus  par  mes  contradicteurs.  M.  Vel- 
peau a  répondu  par  trois  ordres  de  faits  : 

Premièrement,  il  s'est  prévalu  des  suppurations  qooD 
observe  assez  souvent  dans  la  pratique  ordinaire  des  opéra- 
tions sous-cutanées  ;  je  ne  les  conteste  pas,  je  les  regarde  a» 
contraire  comme  très-réelles;  elles  sont  à  mes  yeux  ao&^ 
incontestables  qu'elles  sont  confirmatives  de  la  théorieqoi 
considère  l'action  de  l'air  comme  l'agent  de  ces  suppural'oii^ 
exceptionnelles. 

Secondement,  M.  Velpeau  a  reproduit  quelques  cas  ùen» 
pratique  propre,  d'opérations  sous-cutanées  suivies  de  sappQ' 
ration.  Je  regrette  que  mon  savant  collègue  ne  sesoiip^ 
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souvenu  des  explications  que  je  lui  ai  données  lorsqu'il  a 
prodoit  pour  la  première  fois  ces  allégations.  Avant  l'époque 
où  j*ai  constitué  la  vraie  méthode  sous-cutanée,  je  faisais, 
comme  tout  le  monde,  des  sections  de  tendons  d'après  les 
procédés  en  usage;  etj*ai,  comme  tout  le  monde,  observé  des 
ténotomies snppurées ;  c'est  même  ce  qui  m'a  conduite  la 
recherche  et  à  la  constatation  de  la  cause  de  ces  suppurations 
exceptionnelles.  La  méthode  qui  n'était  pas  née  n'était  donc 
pas  responsable  de  ces  mécomptes  qu'elle  n'avait  pas  le 
pouvoir  d*éviter.  Depuis  cette  époque,  j'ai  encore  eu  Toccasion 
de  constater,  à  la  suite  d'une  section  des  muscles  du  dos  ches 
une  jeune  fille,  une  menace  d^inflammation  supparative  que 
j'ai  pu  conjurer.  L'opération  avait  été  suivie  de  la  complète 
cicatrisation  de  la  plaie  cutanée  ;  cependant,  au  troisième  ou 
quatrième  jour,  il  se  manifesta  dans  le  siège  de  l'opération 
une  apparence  de  tumeur  phegmooeuse.  Une  ponction  sous- 
cutanée  évacua  le  sang  épanché  et  il  s'échappa  en  même  temps 
de  la  tumeur  quelques  bulles  de  gaz.  A  la  faveur  de  cette 
évacuation,  la  tumeur  ne  s'abcéda  point.  Y  avait-il  là  de  quoi 
mettre  en  échec  la  certitude  de  l'innocuité  constante  et  absolue 
des  opérations  sous-cutanées  régulièrement  faites?  Cette  cer- 
titude a  été  d'ailleurs  mise  au-dessus  de  toute  contradiction, 
par  les  deux  faits  qui  suivent. 

Pendant  neuf  ans  que  j'ai  eu  un  service  spécial  à  rh6pital 
des  Enfants,  j'ai  fait  des  milliers  d'opérations  sous-cutanées; 
je  porte  le  défi  à  qui  que  ce  soit  de  citer  un  seul  cas  d'opé- 
ration sous-cutanée,  suivi  d'inflammation  snppurative.  On  a 
donc  pu,  suivant  le  désir  de  M.  Velpeau,  vérifier  l'exactitude 
de  mon  affirmation  dans  un  service  public  d'hôpital.  A  cette 
preuve  superflue,  j'ajouterai  le  témoignage  de  la  commission 
des  hôpitaux,  laquelle,  après  avoir  suivi  ma  pratique  pendant 
cinq  ans,  et  vu  plus  de  deux  cents  opérations  sous-cutanées, 
a  déclaré  dans  son  rapport  n'avoir  Jamais  observé  d'opéra- 
tion soufr-culanée  suivie  de  suppuration. 

De  pareils  résultats  ne  sont-ils  pas  de  nature  à  confirmer 
la  certitude  absolue  du  principe,  et  la  constante  innocuité  de 
&es  applications? 
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J^  p^ttvnis  m'en  tenir  là,  je  ne  Taipas  UiL  Oep«6  que  j'ai 
ooaMraaiqiié  h  l'Académie  les  premiers  résultais  obtenus  par 
rocdoaion  pneumatique,  fai  eontinaé  les  apiriicationa  de 
calte  néthoder  Parmi  tes  suçote  qu'elle  m^a  prodaits,  il  on 
est  quh  appartiennent  à  one  ealégorie  de  faits  qoi  puRSt 
<teos  la  seienoe.  pour  être  généralement  réfmteife»à  l'emploi 
desmélboAM  ordinaires;  je  veux  porler  des  tameupB  irtico* 
laires  hydatirormes,  et  dos  oorps  étiaogers  dans  FavltoiAatioD 
de  genoQ.  L'opération  de  oes  tamenrs  n'était  powibie  jas* 
qu^ioi,  avec  dos  chances  do  saooès,  qno  par  la  métbodo  sovs- 
ootanée  et  autres  praeédés  qui  s'en  rappiwboiit.  Or,  le 
hasard  m'a  permis  d'opérer,  dans^tm^asseï  court  cspaet  de 
temps,  trois  de  ces  cas  par  des  incisîoBrdrreetes,oi  j^a»ob|ena 
on  quelques  jours,  dans  ces  trois  cas,  une  dênirisuiioa 
immédiate  au  moyen  de  roceinslon  paonmaihfire.  fies  Mis 
oèMTvations  sont  d'une  avthenliinté  toHe,  que  jodiBinitde  h 
l'éMdémie  la  permission  d'en  repMriniro  les  primipalespar- 
tioularîiés. 

lie  premier  est  relatif  h  nn  eas  de  tumeur  hydatiOwrme  »n- 
siééraUodu  poignet,-  s'étcndant  dans  la  paomo  de  la  nmin 
jusqu'aux  doigts,  obserfé  obes  on  nommé  GhauiMilo.  Ge«a- 
VMie  avait  consulté  à  plusieurs  reprisesvdopuisdiX'^buit  mois, 
M.  Velpeau.  Notre  habile  collègae,  par  un  prudent  et  pA'Isit 
aewrd  aveo  ropinîon  qu'i  1* profère  iMr  le  dunger  d'«pà^ 
ces  sortes  de  tumeurs,  qu*il  considère  comme  une  sorte  de 
nêlime  tangere^  s'est  borné  h  conseiller  des  tésicatoires  et 
des  applications  froides.  Adressé  socoessivement  h  MM.  Lan* 
gier,  Néiaton,  Ghassaignnc  et  autres  chirurgiens,  aoeun 
d'eux,  à  roRoeption  de  M.  CSbasMtigtiao,  ne«onseiittt  h  IVifpé* 
sation  ;  tous  lai  oonaeiUéiont  Remploi  des  véc^leadoires,  de 
badigeonnages  d'iode  et  autres  moyens  anuiogoes.  Il  «n  est 
ipéow  un  qui  a  ooDSetiié  au  maMe  de  garder  ie  plus- Ion;!- 
temps  possible  sa  tumeur.  CepenOsnt  la  tuméfaetioii  et  la 
douleur  ayant  augmenté  oous  rinfluence  de  la  compression, 
Ohaumelte  s'adressa  it  moi.  Je  l^opérai  à  f^atde  de  deux  inci- 
siens  direetes  pratiqupées  au-devant  du  poignet  et  de  la  racine 
do  pouce.  Après  avoir  extrait  la  valeur  d'un  petit  verfe  d'une 


M.  J.  ortmif.  867 

matière  séro*synoviale,  tenftDt  en  suspension  nne  muitrtude 
de  granulations  hydatiformes,  je  plaçai  son  membre  dans 
l'appareil  d'occlusion  pneumatique  ;  ie  24,  après  trois  jours 
pleins,  les  deux  plaies  étaient  eomplétement  fermées,  et  le 
sixième  jour,  le  malade  retournait  chez  loi.  Cfaaumette  est 
cnarehand  de  rin;  il  reprit  immédiatement  son  travail  habi- 
tuel. Une  tumeur  se  reforma  en  peu  de  temps  dans  le  siège 
de  la  première;  je  le  réopérai  et  ie  traitai  de  la  même  façon 
que  la  première  Tois;  et,  comme  la  première  fois,  les  plaies 
étaient  fermées  après  trois  jours  pleins;  et  à  la  fin  de  la 
semaine,  Chaumette  retournait  chez  lui  muni  d'un  bracelet 
élastique  poar  protéger  les  cicatrices. 

Le  second  cas  est  relatif  à  une  femme  de  Bruxelles  que, 
dans  un  récent  toyage  en  Belgique,  j'ai  opérée  à  Thôpital 
Saint -Pierre  avec  le  concours  et  sous  les  auspices  de  M.  le 
professeur  de  Ronbaix,  chirurgien  en  chef  dudit  h6pital,  et 
en  présence  de»  ^res  de  l'Université.  Cette  femme  portait 
depuis  vingt-deux  ans  une  énorme  tumeur  synoviale  hydali- 
fbrme  du  poignet,  qui  aurait  fini  par  lui  enlever  l'usage  de  la 
main.  One  incision  directe,  pratiquée  au-devant  du  poigilet, 
donna  lieu  ^  l'issue  d'une  quantité  considérable  de  matière 
purulente,  tenant  en  suspension  une  multitude  de  granula- 
tions, dont' une  partie  était  ramollie  et  mêlée  au  liquide  puru- 
lent. Le  membre  opéré  fut  mis  dans  l'appareil  le  27  juin  ;  le 
30,  la  cicatrice  était  tellement  parfaite  qu'on  pouvait  difficile- 
ment distinguer  la  ligne  de  la  plaie  de  celles  formées  par  le 
plissement  de  la  peau.  Le  3  juillet,  cette  Temme  quittait  l'hô- 
pital. 

Le  troisième  cas  est  relatif  à  dn  corps  étranger  du  genou 
observé  chez  une  demoiselle  de  vingt-sepi  ans.  Celte  detnoi- 
selle,  arrêtée  par  la  douleur  qu'elle  ressentait  en  marchant, 
s'est  présentée  à  la  consultation  de  M.  Maisonneuve  à  THôtel- 
Dieu.  Ayant  manifesté  de  i'éloignement  pour  entrer  à  l'hô- 
pital, je  l'opérai  avec  l'agrément  et  l'obligeant  concours  de 
notre  habile  confrère  et  l'assistance  de  M.  Miltot,  interne  de 
son  service,  le  jeudi  5  de  ce  mois.  Je  pratiquai  tine  incision 
directe  de  7  centimètres  d'étendue.  Après  la  sortie  du  corps 
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clraDger,  le  genou  opéré  fut  placé  dans  Tappareil,  et  aujour- 
d'hui, mardi  10,  après  cinq  jours  d'application,  la  plaie  est 
parfaitement  cicatrisée» 

Dans  aucun  de  ces  trois  cas,  il  n'y  a  eu  aucune  apparence 
d'inflammation  suppurative  ni  de  réaction  fébrile. 

Ces  faits,  relatifs  à  des  affections  pour  lesquelles  tous  les 
chirurgiens  considèrent  T intervention  chirurgicale  comme 
des  plus  dangereuses,  ne  sont-ils  pas  propres  tout  à  la  fois  à 
confirmer  le  bien  fondé  de  la  théorie  et  l'efficacité  de  la  mé- 
thode, c'est-à-dire  la  théorie  de  Tinfluence  pyogéniquede 
l'air,  et  l'efficacité  étiologique  de  l'occlusion  pneumatique? 

Me  voici  à  la  fin  de  ma  tâche.  L'Académie  voudra  bien  re- 
marquer que  j'ai  évité  jusqu'ici  de  faire  intervenir  la  question 
d'inventeur  et  de  priorité.  Cependant  mon  honorable  contra- 
dicteur a  cru  pouvoir  les  faire  revivre  et  les  a  résolues  à  son 
gré.  Je  demanderai  donc  la  permission  en  terminant  d'en 
dire  quelques  mois  qui  ne  seront  peut-être  pas  sans  intérêt 
pour  la  solution  d'une  question  pendante  depuis  si  longtemps. 

H.  Velpeau,  tout  en  contestant  mes  droits  absolus  à  l'in- 
vention de  la  méthode  sous-cutanée,  a  bien  voulu  m'y  recon- 
naître une  part  quelconque.  Cette  part,  il  ne  Ta  pas  définie, 
ni  précisée;  quelle  est-elle?  J'ai  un  moyen  à  peu  près  certain 
de  répondre  à  cette  question  :  ce  moyen,  le  voici. 

L'Académie  ^des  sciences,  dont  notre  collègue  est  un  des 
membres  les  plus  éminents,  m'a  donné,  en  1856  un  de  ses 
grands  prix  pour  la  généralisation  db  u  méthode  sous- 
CUTANÉS.  La  même  Académie  m'avait  décerné,  en  1837»  ie 
grand  prix  de  chirurgie,  entre  autres  choses  pour  la  généra- 
lisation DR  |LA    théorie  de   LA   RÉTRACTION  MUSCDLAIRI;   et 

en  1852,  un  autre  prix  pour  la  généralisation  de  la  tého- 
TOMis  SOUS-CUTANÉE.  Ccs  trois  généralisations,  officiellement 
déclarées,  impliquent  un  ordre  de  choses  et  de  faits  qu'il  doit 
être  possible  de  définir,  et  à  l'aide  desquels  il  doit  être  pos- 
sible de  définir  la  part  qui  me  revient  dans  l'invention  et  la 
constitution  de  la  méthode  sous-cutanée.  C'est  ce  que  je  me 
suis  efforcé  de  faire  (*n  me  rendant  compte  à  moi-même  des 
opérations  de  mon  esprit  qui  m'ont  conduit  à  ces  diverses 


H.  j.  ooiHivr.  860 

généralisations  et  qui  ont  [amené  TAcadémie  des  sciences  à 
les  consacrer. 

En  ce  qni  concerne  la  première,  tout  lé  monde  sait 
qu'avant  la  notion  parfaitement  établie  de  la  rétraction  mus- 
culaire, comme  cause  de  difformité,  le  strabisme  était  consi- 
déré comme  l'effet  d'une  faiblesse  relative  d'un  des  deux  yeux  ; 
le  torticolis,  comme  le  produit  de  l'atrophie  d'un  des  mus- 
cles sternci-mastoîdien  ;  la  déviation  de  l'épine,  comme  l'elTet 
da  rachitisme  ou  d'une  autre  cause;  les  luxations  congéni- 
tales des  fémurs,  comme  le  résultat  d'un  arrêt  de  développe- 
ment des  extrémités  articulaires  ;  la  déviation  des  genoux, 
comme  Teffet  d'une  cause  variable;  les  pieds  bots,  comme  le 
résultat  d'une  attitude  vicieuse  du  fœlos  ou  d'une  compres- 
sion causée  par  l'insuffisance  des  eaux  de  l'amnios;  autant  de 
causes  que  de  difformités,  et  autant  de  théories  et  de  sys- 
tèmes que  d'auteurs.  Cependant  un  fœtus  monstre  anencé- 
phaleme  fut  un  jour  apporté,  lequel  réunissait  l'ensemble  de 
toutes  les  difformités  articulaires  possibles,  accompagnées 
d'une  rétraction  convulsive  générale  de  tous  les  muscles.  Je 
vis  dans  ce  fait  la  réunion  des  cas  particuliers  qui  s'observent 
presque  toujours  séparément  chez  l'homme  bien  conformé 
d'ailleurs.  J'y  vis  le  fait  de  la  rétraction  musculaire  qui  pro- 
duit le  strabisme^  le  torticolis,  la  déviation  de  l'épine,  les 
luxations  congénitales  des  fémurs,  les  déviations  des  genoux  et 
les  pieds  bots.  Dès  lors,  la  généralisation  de  la  rétraction 
musculaire  était  établie,  c'est-à-dire  la  découverte  d'une 
cause  particulière  observée  dans  toute  l'étendue  et  dans  toutes 
les  diversités  de  son  action,  observée,  suivie  et  constatée 
dans  toute  la  généralité  de  ses  effets  ;  telle  a  été  la  général i* 
sation  de  la  rétraction  musculaire. 

La  généralisation  de  la  ténotomie  sous-cutanée  a  procédé 
de  même,  et  elle  est  arrivée  aux  mêmes  résultats.  Avant  moi, 
on  avait  coupé  une  multitude  de  fois  le  tendon  d'Achille, 
pour  remédier  au  pied  bot.  On  le  divisait  comme  un  obstacle 
au  redressement  du  pied.  A-  la  place  d'un  obstacle  empiri- 
quement divisé,  je  vis  une  cause  rationnellement  constatée. 
Instruit  par  la  doctrine  de  la  rétraction  musculaire,  je  portai 
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le  remède»  c  esUà-dire  la  léncAoïnie,  partout  où  la  cause, 
c'est-à-dire  le  raccourcissement  spasroodique  des  muscle», 
avait  produit  une  déviation  anormale  des  leviers  qu'ils  mobi- 
lisent. Nonri)e«lement  je  fus  condait  à  appliquer  la  léno- 
tomie  à  toutes  les  distributions  simples  ou  multiples  de  la 
rétraction  musculaire,  mais  j'induisis  la  possibilité  d'autani 
d'applications  nouvelles  qu'il  pouvait  y  avoir  de  conabinai- 
sops  de  la  rétraction  musculaire. 

Voilà  pour  la  généralisation  de  la  ténotomie  sona-culaAée. 

Même  conception  de  l'esprit,  même  application,  même 
procédé,  et  môme  résultat  pour  la  généralisation  de  la  mé- 
thode sous-cutanée. 

.  J'avais  remarqué,  comme  je  l'ai  déjà  dit,  les  snppan^ioi» 
qui  survenaient  fréquemment  à  l'origine  des  opérations  sons* 
cutanées.  Ces  suppurations,  considérées  par  tout  le  monde 
comme  des  accidents  fortuits  résultant  de  causes  indéier- 
minéesi  me  parurent  l'effet  du  contact  de  l'air.  Je  fis  des  eipè- 
riences  nombreuses  et  variées,  et  j'acquis  la  certitude  que 
les  ténotomies  qui  suppuraient  tenaient  au  défaut  d'oecloaion 
des  plaies^  comme  le  résultat  contraire  tenait  aux  prooédés 
et  moyens  qui  assurent  cette  occlusion.  J*avais  donc  mis  la 
main  sur  une  cause.  Cette  cause,  si  elle  était  réellcf  pouvait 
assurer  à  toutes  les  opérations  soos^utanées  possibles  le 
bénéfice  de  la  sécurité  et  de  l'innocuité  obtenues  par  les  sec- 
tions sous^cutanées  des  tendons.  C'est  ainsi  qae  j'ai  proclamé 
et  démontré  l'innocuité  de  toutes  les  opérations  sousH^otanées 
et  que  je  les  ai  pratiquées  sur  les  tendons,  sur  les  mosdes, 
sur  les  aponévroses,  sur  les  ligaments,  sur  les  nerfs,  sur  les 
articulations,  sur  toutes  les  cavités,  sur  toutes  les  collections; 
opérations  qui  n'avaient  pas  été  faites  jasqu'alors  en  taBt 
qu'opérations  sons-cutanées,  et  qui  n'auraient  pas  été  ten- 
tées sans  la  connaissance  et  la  garantie  de  la  cause  de  leur 
innocuité;  opérations  enfin,  dont  le  nombre,  l'étendue,  la 
gravité,  peuvent  être  portés  jusqu'où  peut  s'étendre  l'action 
qui  neutralise  l'influence  pyogénique  de  l'air»  c'est-à-dire 
Tocclusion  soit  naturelle,  soit  artificielle. 

Telle  est  la  généralisation  de  la  méthode  sous*cu(9née.  En 
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alteDdantquerhistoire  fasse  la  part  de  chacun,  dunsTinven- 
tion  etrélablisstoient  d^  cette  inilih«d«f  je  me  contente  de 
celle  qui  m'a  été  assignée  par  TAcadémie  des  sciences, 
avec  la  participatioh  de  H.  Velpeau,  et  je  m*abrite  sous  le 
patronage  de  cette  grande  juridiction  contre  les  dénégations 
def^xq^i  v<Hidraiallt.^v^^épo«îllQf  4ei  litrei  reeoMivs  et 
proclamés  par  elle. 

Yoilà  ce  que  j*ayais  à  dire  sur  l'organisation  des  plaies 
soustraites  au  contact  de  Fair. 

~  A  cinq  hettres  moins  un  quart,  PAcadémie  se  forme  en 
comité  secret. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L' ACADÉMIE. 

Aqnuaife  des  e^^x  minérales  et  des  bains  de  mer,  1866-1967,  par 
M.  Germond  de  Lavigne. 

B«  YépTéttvB  galvanique,  oti  bioscopie  électrique,  procédé  pour  recon- 
«itfHfe  instantaïkément  la  ^e  on  la  mort,  par  M:  Crimotel. 

Oaservaiioni  medico^fisiche  sut  dima  e  su^l  abitântidf  TnniÉi  M  d'aKre 
parM  d'Africaj  par  le  doi^ear  G<  CastalniioyQy  3  voU 

Mpna^be^cht-Bu^etiQ  de  l'Académie  royale  des  sciences  d^  Berlin, 
février  et  mars  1866. 

Bulletin  de  TAcadémie  impériale  de  médecine,  t.  X%\\,  n.  il  et  18. 

If «nlpelUcr  médtoal.  ItOleL 

Uaîoa aiédîcale  4»la  PiPeience*  Joio. 

El  Genio  quirurg^ci^  iu  &^  et  536* 

Gazette  des  eaux,  n.  A32. 

Im  Cimrrlet  médfeal,  n.  ^7. 

Le  Mén^HiMt  Médical,  n.  2§. 

L*A1]«U1«  noédiisale^  n.  9». 

Le  Honda  thermal»  n%  ^7. 

Gazette  hebdomadaire  de  n^édecine  et  de  chirurgie,  n*  27* 

Gazette  médicale  de  Paris,  n.  27. 

L*Union  médicale,  n.  79  à  81. 

Gazette  des  hôpitaux,  n.  78  à  80. 

lia  Fnoioe  médcale*  m  5B  et  54. 

Comylee  rendus  heMqmadairea  des  séanees  de  rAeadémte  deiieieneM, 
t.  LXIII,  n.  1. 
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D^  582&,  5833,  58U,  58li7,  5866,5863,  SMk,  &M7.  5liû, 
6819,  592»,  59t3t  5aa6,  5917,  59M,  5949,  5978^  S98è, 
5997,  €019,  6020  et  6031.  Les  conelnnoM  taadaiiiàêuUir 
qu'il  n'y  a  paslîea  k  TapplicatioD  des  décrets  sont  mises  aoi 
voix  et  adoptées. 


LECTURBS. 

I.  Sur  le  mode  de  contagion  des  maladies  vermineitses  des  dmW 
respiratoites  et  sur  la  reproduction  des  helminthes  çuidéter- 
minemi  ces  affêcHoBê,  par  IL  G.  Cûliii. 

Les  maladies  vermineases  des  voies  aériennes,  k  peo  pris 
inconnues  chez  l'homme,  sont  très -fréquentes  chei  les  ani- 
maux, où  elles  revêtent  assez  sonvent  le  caractère  épizooti- 
que.  On  en  connaît  les  caractères,  la  marche  et  les  suites,  car 
elles  ont  été  observées  par  des  praticiens  habiles  :  aifêsi 
n'est-ce  pas  sur  ces  points  que  je  veux  appeler  Tattentioii  de 
l'Académie.  Je  me  propose  de  démontrer  qu'elles  sont  énai- 
nemment  contagieaseB  et  de  pféotser  les  coAdiiionft  à%  ietir 
transmission,  d'après  des  études  expérinentales  doal  tes  ré 
sultats  sont,  dès  aujourd'hui,  assez  nets  pour  être  livrés  à  la 
publicité.  J'espère  aia<i  jeter  quelque  lumière  sor  une  qu& 
tion  de  pathologie  comparée  qui  ne  manque  pas  d'iatérêt  as 
point  de  vue  pratique. 

Il  y  a  trois  espèces  de  nématoldes  qui  vivent  dans  te 
bronches  et  les  poumons  des  mammifères  domestiques,  toutes 
les  trois  v^stblea  à  I'cmI  nu  et  appartenant  an  genre  Str^i- 
gylus  de  Muller.Ges  helminthes  sont  cylindriques,  firifonD<& 
blancs  et  à  tégument  finement  strié.  Ih  ont  les  extrémiie 
atténaée««  la  boocbe  garnie  de  petites  papilles,  TcBSoplaïf 
en  massue,  le  tube  digestif  étroit,  plein  de  mucaset  i^&Êf 
Le  mâle  a  une  bourse  caudale  et  deux  spicules;  la  femelle  a 
énorme  oviducte  qui  C(mtient  les  œufs  à  tons  les  degrV'S  y' 
développement  et  des  embryons  vivants.  Bien  quMIs  aîett 
beaucoup  de  caractères  communs,  ils  paraissent  fbrmer  tiW 
espèces  distinctes. 
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Le  sli^Dgle  des.bétet  bovines  {Strongijluê  mierurtt»),  que 
l'on  iFOttve  eo  pelotons  danS'  1m  bronches  des  veaux,  esi 
blane;  il  a  la  booche  garnie  d'une  couronne  de  six  papilles 
obtuses;  la  bo«rse  caudale  du  naàle  est  entière,  seroi-lnnairoi 
La  femelle^  de  dimensions  doubles  do  celles  du  mâle,  a  Tex* 
trémitê  postérieure  acuminée;  rovidoeie,  fort  long,  replié^ 
plein  d'ceufs  k  toutes  les  phases  de  rincnbalionet  d'embryons 
qui  se  meuvent  dans  leur  coqne  transparente^  Elle  donne  des 
petits  vivants  doués  d'une  grande  agilité. 

Le  Btrongle  Glaire  {Sinmgtflui  filarià),  qui  vit  chez  les 
petits  ruminants,  a  la  bouche,  rœsophagei  Tintestindu  pré** 
cèdent.  Il  s'isole  difGcilemeni  des  tumeurs  d'apparenee  tuber^ 
coleose,  où  il  s'installe  bien  longtemps  avant  d'envahir  les 
ramifications  bronchiques.  Son  existence  se  passe  surtout 
dans  ces  tumeurs^  où  il  entasse  sa  progéniture. 

Le  strongle  paradoxal  (^/nmi/y/iis  paradoxuê),  propre  au 
porc  et  au  sanglier,  est  fin,  d'un  blanc  argentin.  Le  mâle  a 
une  bourse  caudale  bi lobée,  à  nombreux  rayons,  deux  spicnics 
striés;  la  femelle  a  l'extrémité  postérieure  recourbée  en  cro- 
ebei  et  comme  bifarquée,  la  vulve  tout  près  de  l'anus.  Elle  ne 
dépasse  pas  5  à  6  centimètres  de  longueur. 

Ces  nématoîdes  ont  des  mœurs  et  un  genre  de  vie  fort  re^ 
marqoables  que  les  naturalistes  ne  nous  ont  point  encore  fait 
connaître.  Leur  habitation^  leurs  déplacements,  leur  repro^ 
daction,  les  désordres  que  leur  passage  entralnOi  méritent  une 
élude  attentive. 

Avant  d'envahir  les  bronches,  les  strongles  ont  une  habi- 
tation paisible  où  ils  passent  inaperçus  de  longues  périodes. 
C'est  dans  les  vésicules  pulmonaires,  au  milieu  de  petites 
turaears,  d'apparence  tuberculeuse^  do  volume  d'un  grain  de 
^hènevisàcelui  d'une  noisette,  qu'ils  s'installent.  Les  tumeurs 
;oiit  saperficielles  ou  profondes,  pâles,  jaunes  ou  verdâtres, 
nfiltrées  de  sérosité  albumineuse,  encore  perméables  à  l'air. 
Is  y  sont  entassés  sans  ordre,  enroulés,  noyés  dans  la  sécré- 
ion  moqueuse  transformée  en  fine  écume,  attendant  le  mè- 
nent convenable  pour  se  disperser.  Là  ils  semblent  vivre 
Tune  vie  latente,  obscure  comme  le   font  les  helminthes 
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agames  dans  les  kyst«;s.  Ua  seul  aainial  peat  présenler. 
seulement  k  la  surface  du  poumon,  deux  ou  Irois  lomeors  par 
cenlimètre  carré  et  jusqu'à  plusieurs  centaines  de  ces  Téoq>- 
tacles  vermineux.  Par  momentSt  vers  le  milieu  de  Télé,  sir 
des  centaines  d animaux  abattus,  les  8  dixièmes  enso&i 
chargés  sans  que  rien  avant  la  mort  puisse  faire  soupçoaner 
leur  existence.  A  cette  première  période  de  sa  vie,  rhelmin- 
the  est  incomplet;  il  est  petit  et  agame,  tout  k  fait  micros- 
copique. La  femelle  qui  Ta  produit  est  morte  depuis  loag- 
temps  ;  il  ne  reste  de  son  cadavre  que  des  débris  et  un  trës4ong 
oviducte  d'ob  les  œufs  s'échappent  lentement  à  mesure  que 
leur  incubation  s'achève.  Une  partie  de  sa  progéniture  ne 
doit  pas  voir  le  jour,  étouffée  dans  un  espace  trop  étroit 
Les  petits  qui  parviennent  à  se  dégager  de  leur  coque  mero- 
braoeuse  demeurent  là  enroulés  en  cercle  ou  en  spirale  pen- 
dant des  mois,  même  des  saisons  entières,  sans  prendre  d*af- 
croisseinenl  notable. 

Mais  arrive  enSn  le  moment  de  la  dispersion.  Les  essaiai^ 
entassés  s'éloignent  peu  à  peu  de  leur  foyer  d'éciosion.  A 
mesure  que  les  petits  helminthes  se  dégagent  de  leurs  mem- 
branules,  ils  poussent  devant  eux  les  premiers  nés;  et  oenx-à 
font  peu  à  peu  irruption  dans  les  fines  ramifications  bron- 
chiques, où  ils  trouvent  de  l'espace,  de  Tair  et  d'abondantes 
mucosités.  Dès  lors  ils  grandissent,  deviennent  visiUes  à 
l'œil  nu,  se  groupent  en  faisceaux,  en  petites  pelotes,  pour 
résister  à  l'impulsion  du  courant  aérien,  insensiblement  ils 
s'éloignent  de  leur  point  de  départ,  progressent  vers  les 
grosses  bronches  jusqu'à  la  trachée  pour  s'aventurer  parfois 
au  voisinage  du  larynx.  C'est  alors  qu'on  en  trouve  des 
mèches,  des  pelotons  serrés  de  plusieurs  milliers  d'individts 
pour  l'ensemble  d'un  poumon.  Les  petites  tumeurs  qo'ils  osi 
abandonnées  s'affaissent,  perdent  leur  compacité,  redevîeft- 
nent  perméables  ou  s'incrustent  à  leur  centre  d*Qn  iéfK 
verdàtre  de  matière  soit  crétacée,  soit  tuberculeuse.  Le  dépst 
des  colonies  de  strongles  vers  les  bronches  paraît  une  consé- 
quence de  réclosion  continue  et  successive  des  œufs  entasses 
par  myriades  dans  le  nid  ;  néanmoins  il  semble  règle  et 
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périodique.  C'est  surionl  vers  la  fin  de  Tété  qu'il  devient 
1res -actif  pour  préparer  les  redoutables  bronchites  aiuom- 
nales  qu'on  voit  souvent  sévir  avec  le  caractère  épizoo- 
tique.  Il  se  fait  de  telle  sorte  que  les  générations  d'hel* 
minthes  ne  se  mêlent  point,  si  bien  que  si  Tune  vient  à 
périr  elle  ne  peut  être  remplacée  qu'après  un  laps  de  temps 
considérable. 

Ces  deux  périodes  de  Tentassement  dans  les  tumeurs,  puis 
de  la  dispersion  dans  les  bronches  n'ont  ni  la  même  physio- 
nomie» ni  la  même  durée  pour  les  trois  espèce^  de  vers. 

Le  strongle  du  mouton  et  des  petits  ruminants  est  celui 
des  trois  qui  prolonge  le  plus  sa  vie  dans  les  tumeurs.  Sa 
période  d'agamie  et  d'enkystement  parât  l  de  très-longue 
durée.  Aussi  est-il  fort  rare  de  le  trouver  dans  les  bronches, 
sauf  k  quelques  courts  momeots  de  l'année.  Il  détermine 
dans  le  poumon  des  désordres  matériels  sensibles,  une  sorte 
de  phthisie  vermineuse  accompagnée  de  toux,  de  gêne  de  la 
respiration,  lorsque  les  animaux  sont  obligés  de  précipiter 
leur  marche.  En  mourant,  le  parasite  ne  délivre  pas  tout 
à  fait  son  hôte.  Il  laisse  des  tlots  que  le  Iravail  de  la  tuber- 
culisation  envahit  et  qui  peuvent  être  assez  multipliés  pour 
donner  lieu  à  une  seconde  phthisie  d'une  gravité  supérieure 
k  celle  de  la  première.  Chez  ces  ruminants,  le  strongle 
filaire  n'éprouve  pas  toujours  son  évolution  complète.  Fré- 
quemment on  le  voit  demeurer  confiné  dans  les  tumeurs, 
en  conservant  ses  dimensions  microscopiques,  sa  forme 
spiralée  plus  ou  moins  analogue  à  celle  des  trichines  mus- 
culaires. 

Le  strongle  du  veau,  au  contraire,  passe  par  une  courte 
période  d  agamie.  Il  vit  surtout  dans  les  bronches,  où  il  pul- 
lule au  point  d'intercepter  le  passage  de  Tair  dans  beaucoup 
d'entre  elles,  de  produire  une  dyspnée  intense  et  même  une 
asphyxie  lente  et  mortelle  sans  que,  à  sa  surface  et  dans  la 
partie  vésiculeuse  de  son  tissu,  le  poumon  conserve  des  traces 
bien  accusées  du  passage  de  l'helminthe.  J'ai  vu  des  poumons 
de  veau  à  bronches  tellement  envahies  que  les  lobules  éloi- 
gnés des  grosses  ramifications  étaient  devenus  inaccessibles  à 
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r«ir.  l£S  slMDgtes  rassemUés-ptr  oeataiftes  daos  ëe  cDorts 
segmesU  formaitAt  des  mèekes,  des  pelotons  itextrkslilci 
que  l'air  ne  pouvait  travereer.  Aassi  ces  isbsles  resieiiH 
biaieiit«il8  à  de  petits  poumoi»  en  voie  d'ké^tisatiGO  oc 
d'bypérénie  à  forme  cadavérique. 

LebUoQgle  paradoxal  do  pore,  pav  ses  kabitadCB,  (ieolfii 
quelque  sorte  le  miliea  entre  les  deux  autres.  On  k  nvm't 
la  fois  dana  les  brooehes  fines,  daas  la  traebée  et  feH  q«l- 
qses  petites  taneors  «u^^bood  postérieur  du  pomnn;  ii  se 
développe  vite  et  passe  rapidÎMaent  de  sa  première  i  sa 
seeoiide  et  à  sa  troisième  babilatioa,  car  sur  daisqcis^e 
trois  MOIS  sa  diss^rainatioa  est  déjà  fort  avanoée. 

Ces  difsreaces  sont  ea  rappwt  a%*ec  lemode  soÎTaol  leqid 
$e  manifestent  les  accidents. 

Cbei  le  mouton,  le  poumon  envahi  dèsiesstzpraitersiiKm 
de  la  vie  peut  Tétre  pour  toojoars.  Les  tameors  fnntiani 
par  moment  des  colonies  d'helminlbea  qni  doiveat  se  dév^ 
fopperou  non  dans  les  bronehes  suivant  les  eoadilieiu  ai^ 
rieures  de  pâturages  etdeaaisonsoù  les  troapeam  poinwt 
se  trouver.  Il  y  a  là  un  travail  saccadé,  intermitteot,  fpij^^ 
avorter  soas  rinfluence  d'mte  foule  de  causes  ambiui^ 
liais  ohei  les  veaux  dont  les  bronches  se  remplisseat  deslrot 
gles  pendant  le  cours  de  la  première  année,  ces  Mmioib^^ 
ne  peuvent  obstruer  longtemps  les  ^%îes  aérienaes  ;  ils  Dfff* 
rent  et  sont  éliminés  à  la  fin  d'une  saison.  Ce  serait  it^^ 
ment  qn'ils  s  installeraient  dans  le  iissn  puimofliife,  cir 
ranimai  en  grandissant  cesse  d'offrir  à  cette  fennme  de 
conditions  d'existence  ;  le  veau,  eu  prenant  la  coastilati w '^^ 
boeuf,  ne  donne  pins  aux  parasites  du  poumon  et  des  bn)ft(^ 
ee  qui  primitivement  éttit  si  favorable  à  leur  muliipii^^ 
tion. 

Quant  au  stmngle  paradoxal,  il  a  besoin  simolunénRfi' 
de  sa  double  demeure  pour  se  perpétuer,  et  il  peut  le  faire^ 
quelque  sone  sans  danger  pour  son  hôte.  8a  rnuKIpHalî^^ 
est  restreinte  des  deux  eOlés  ;  (es  kystes,  les  tobercoles  res- 
tent petits,  et  les  colonies  bronchiques  refoulées  fort  loio  ^^ 
sont  iamaia bien  nombreuses  ;aos5i  l'animal  peut-il, à roiopte? 


G.  COLIN.  —  DBS  MALADIES  VLRM1N£USES.  879 

des  deux  ou  Irois  premiers  mots^  en  eonsener  impunément 
p^nr  ie  reste  de  «a  ?ie. 

Le  mode  de  reproduction  de  nos  trois  helminthes  est  uni- 
forme. Ils  sont  vivipares.  La  natnre,  ici  trop  prévorante;  tes 
a  doués  d'une  prodigieuse  fécondité. 

Les  femelles  de  dimensions  doubles  de  celles  des  mâles  ont 
un  OTtdnete  fort  long,  replié,  sinueux,  qui  montre,  de  sa  nais- 
sance  à  son  orifice  terminal,  des  œufs  à  toutes  les  phases  de 
rineubation  :  d'abord  des  œufs  à  peine  dfstinets,  puis  d'autres 
dont  le  jaune  se  fractionne  en  2,  ft,  8,  i6  sphères,  devient 
framboise,  puis  des  œufs  contenant  un  embryon  courbé  et 
immobile,  enfin  un  embryon  en  8  de  chiffre,  en  anse  ou  en 
spirale  eemme  la  trichine  dans  son  kyste  musculaire. 

Celte  femelle  pour  pondre  n'a  pas  besoin  de  demeurer 
vlvame  :  bien  qu'elle  meure,  le  sort  de  sa  progénMure  est 
assuré.  Si  elle  pond  dans  les  bronches,  ses  petits  s'y  déve- 
loppent on  sont  entraînés.  Si  sa  progéniture  doit  être  con- 
servée pour  une  saison  plus  propice  ou  pour  un  autre  âge  de 
ThAle  qui  Théberge^  elle  s'enferme  dans  un  tubercule,  dans 
«n  dtver^ieule  celluleux,  puis  nteurt  et  se  transforme  en  une 
véritable  gntne  à  œufs,  destinée  k  fournir  insensiblement  et 
à  longue  échéance  le  contingent  que  le  ver  vivtnt  e4t  pu, 
dans  un  autre  lieu,  donner  tout  d*un  coup. 

Les  deux  habitats  de  nos  helminthes  coïncident  donc 
dMieun  avec  une  période  de  la  vie  de  ces  êtres  et  avec  cer- 
taines cireoDStanees  de  leur  reproduction.  Dans  le  Icyste,  ils 
éetosent^mceessîvement  avec  une  certaine  lenteur,  demeurent 
petHs,  agames  et  vivent  entassés  au  milieu  des  débris  de 
leur  mère.  Plus  tard,  dans  les  bronches,  ils  se  développent, 
deviennent  sexués,  adultes,  s'accouplent  et  se  préparent  soit 
è  l'émigration  extérieure,  soit  à  un  nouvel  internat  pendant 
lequel  ils  constituent  de  nombreuses  réserves  pour  les  âges 
ultérieurs  et  même  pour  toute  la  durée  de  ia  vie  du  mammi- 
ferc» 

Voilà  donc  des  némAtoîdes  revêtus  des  attributs  les  plus 
remarquables  de  la  viviparité  et  vivant  de  manière  à  se 
maintenir  longtemps,  h  envahir  sucocssivement  tonte?  les 
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régions  do  poumon,  de  l'arbre  bronchique  el  de  In  Indiée. 

Mais  comment  poorront-ils  passer  d*an  animal  à  un  antre? 
Comment  une  seule  béte  infectée  donnera-l-elle  des  belniih 
Ihes  à  tout  un  troupeau  ?  C'est  ce  que  rexpérimentatîM  n 
nous  dire. 

J'ai  tiré  des  bronches  d'un  porc  que  Ton  venaûl  de  toer 
des  strongles  adultes  et  vivants.  Soustraits  à  leur  humide  et 
tiède  atmosphè-re,  ils  ne  tardèrent  pas  à  s'engourdir.  Missur 
du  pain,  sur  des  fragments  de  racines,  de  la  bouillie,  des  piles, 
ils  se  tinrent  presque  immobiles  sans  chercher  à  s'abriter  dans 
les  excavations  ou  dans  les  parties  profondes  de  ces  aliments. 
Lorsque  ces  matières  furent  présentées  à  un  jeime  animal  de 
l'esp^e  porcine,  les  helminthes  ne  parurent  faire  aucnn  effort 
pour  s'attacher  aux  lèvres  et  pénétrer  dans  les  cavités  nasales; 
ils  furent  avalés  avec  la  masse.  Le  ver  adulte  éloigaè  de 
sa  demeure  ne  cherche  pas  à  y  rentrer.  Il  ne  semble  pis 
l'instrument  actif  de  la  contagion. 

Un  grand  nombre  de  ces  vers  adultes  furent  déposés  sur  de 
rherbe  et  des  débris  alimenlaires  humides  comme  ils  aoinîeat 
pu  y  être  jetés  par  des  efforts  de  toux  ou  d'expectornlion.  Ils 
demeurèrent  vivants  des  journées  entières,  sans  effectuer  de 
grands  déplacements,  puis  se  crispèrent  et  moamrent*  Dans 
les  endroits  humides,  les  cadavres  se  gonflèrent*  la  peau  se 
déchira  et  l'oviducle  fit  hernie  à  l'extérieur.  Bientôt  à  travée 
des  solutions  de  ce  canal  des  œufs  s'échappèrent,  oontenaat 
un  embryon  vivant.  Enfin  des  petits  d'une  extrême  agilité 
sortirent  de  leurs  coques  membraneuses,  et  se  dégagerait 
peu  à  peu  des  débris  cadavériques  de  leur  mère.  C'était 
l'essaim  des  abeilles  d'Âristée  s'échappaut  des  entrailles  de 
la  victime. 

Je  plaçai  ensuite  de  ces  petits  nématoîdes  entre  des  lames 
de  verre  mouillées,  et  je  ne  tardai  pas  à  remarquer  qu'ils 
déployaient  là  toute  leur  activité.  Ils  exécutaient  les  évolo- 
tions  les  plus  variées,  cherchaient  les  bulles  d'air  et  les  bords 
des  lames  pour  respirer  librement.  Après  des  journées  en- 
tières ils  n'avaient  rien  perdu  de  leur  vivacité,  comme  Camper 
en  avait  fait  la  remarque.  Partant  donc  de  ce  fait  que  les  em- 
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bryoDS  vivent  à  rextérienr  et  dans  Teaa,  je  soDgeai  à  étudier 
avec  soin  les  conditions  et  la  durée  de  cette  vie  extérieure. 

Je  tirai  des  bronches  et  de  la  trachée  d'un  porc  encore 
chaud  des  strongles  adultes  et  je  les  divisai  en  plusieurs  fais- 
ceaux. L'un  fut  mis  sur  des  aliments,  l'autre  sur  de  la  litière 
et  .les  derniers  dans  de  l'eau  ordinaire.  Ce  qui  fut  à  sec 
monrat  assez  vite  :  mères  d'abord,  embryons  un  peu  plus 
tard.  Hais  ce  qui  se  trouva  en  contact  avec  des  matières 
humides  ou  plongé  dans  Teau  vécut.  Après  la  mort  de  la 
mère,  son  cadavre  se  gonfla,  la  peau  fut  ^déchirée,  les  ovi- 
dnctes  devinrent  flottants  ;  des  masses  d'œufs  en  sortirent,  et 
des  myriades  de  petits  se  dispersèrent  au  fond  du  liquide. 
Pendant  plus  de  huit  jours,  l'éclosion  se  continua  avec  les 
mêmes  caractères;  les  petits  montrèrent  toujours  la  même 
vivacité,  soit  dans  les  parties  claires  de  l'eau,  soit  au  voi- 
sinage des  détritus  d'où  ils  se  faisaient  jour.  Bien  qu'il  en 
mourât  un  certain  nombre,  il  en  restait  une  prodigieuse 
quantité,  alors  que  déjà  des  paramécies  et  d'autres  infnsoires 
envahissaient  le  milieu  occupé  par  les  helminthes. 

H  y  a  dans  ces  deux  faits  :  naissance  des  helminthes  dans  le 
cadavre  de  leur  mère,  et  vie  extérieure  des  petits,  la  cause  et 
la  condition  de  la  contagion. 

En  effet,  ce  que  nous  produisons  ici  expérimentalement 
doit  arriver  sans  effort  dans  les  circonstances  ordinaires.  Les 
veaux,  les  moutons,  les  porcs  dont  les  bronches  recèlent  des 
strongles,  rejettent,  sous  l'influence  de  la  toux,  de  l'expec- 
toration, des  mucosités  chargées  de  ces  helminthes,  mucosités 
qui  tombent  sur  leurs  aliments,  sur  leur  litière,  sur  la  terre 
et  dans  les  eaux  oix  Ids  animaux  s'abreuvent  :  les  mères 
meurent,  mais  les  œufs  éclosentet  les  petits  vivent  en  atten- 
dant qu'ils  puissent  rentrer  dans. leur  milieu  de  prédilection. 
C'est  surtout  par  les  eaux  qu'ils  se  conservent  longtemps  en 
dehors  de  l'économie. 

Pour  bien  m'en  assurer,  j'ai  fait  une  série  de  petits  réser- 
voirs et  de  petits  marais  d'eau  douce,  d'eau  salée,  avec  ou 
sans  vase,  les  uns  dépourvus  de  végétation,  les  autres  péné- 
trés de  conferves  ou  couverts  de  lentilles,  de  feuilles  mortes, 
T.  xxxr.  N^  21.  55 
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de  débris  divers.  J*ai  disiribué  dans  ces  rëserveirs  ei  œs 
marais  des  helminthes  do  veau,  do  porc,  de  la  brebis,  k  peo 
prte  comme  si  la  toox  des  animaux  les  eftl  projetés  dans  les 
foniainesy  on  les  ruisseaux  d'une  prairie  :  eela  ëa  maïs  d*afiil 
au  mois  d'août,  en  plein  air  et  même  en  hiver  è  la  lempé- 
rature  changeante  d'un  appsrtemeau  Or,  voici  ce  que  j'ai 
constaté. 

Les  helminthes  adultes  plongés  dans  les  eaux  des  petits 
marais  n*oat  point  cherché  k  se  déplacer  ni  à  s'échapper;  ils 
ont  paru  s'accommoder  également  de  tontes  les  sitnatisos  et 
vivre  aussi  bien  dans  les  parties  profondes  qu'à  la  sorhoe; 
tous  sont  morts  au  bout  de  quelques  jours.  De  lews  cadavres 
les  oviductes  se  sont  échappés,  ruptures,  entraînant  avec  eux 
les  œufs  i  tous  les  degr^  de  développement.  L'incahalion 
qui  était  déjà  fort  avancée  pendant  la  vie  s'est  continaée  sans 
interruption.  Les  embryons  sont  sortis  progressivement  de 
leur  coque  pour  venir  se  disperser  dans  le  liquide  et  pendait 
une,  deux,  trois,  quatre,  cinq  et  six  semaines,  snivant  quel- 
ques variations  dues  à  la  température  et  k  l'état  des  milieux. 
Ainsi  le  développement  s'est  foit  d'une  manière  plus  régu- 
lière dans  Tean  douce  que  dans  l'eau  salée,  dans  Tean  de 
rivière  que  dans  Teau  des  sources,  dans  les  marais  k  lentilles 
et  k  conferves  que  dans  les  marais  découverts  et  vaseux.  D  a 
été  notablement  enrayé  mais  non  suspendu  dans  les  eaux 
fétides  chargées  d'hydrogène  carboné  ou  sulfuré. 

Pour  bien  apprécier  Tinfluence  de  la  putridité  du  miUeasur 
l'évolution  d'un  helminthe  qui  paraît  plus  que  tous  les  antres 
rechercher  Tair,  je  disposai  une  seconde  série  de  marais  dans 
lesquels,  au  lien  des  vers  nus  et  isolés,  je  mis  des  moreeaox 
de  poumons  plus  on  moins  volumineux,  pris  dans  lespoinls  les 
plus  pénétrés  de  strongles.  Dans  tous  ceux  oi  rean  fél  nMiou- 
velée  une  ou  deux  fois  par  jour,  l'évolution  des  kelmlnlhes 
suivit  sa  marche  accoutumée  pendant  une,  deux  et  qodqiiefsis 
trois  semaines.  Les  éléments  septiqoes  dégagés  des  fragments 
de  poumon  entravaient  le  développement  des  stnmglQs  émbs 
Tarréter,  et  lui  assignaient  une  limite  qu*il  dépasse  dans  les 
conditions  favorables» 
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Dans  Tone  de  mes  expériences,  la  fétidité  de  l'eau  ayant  été 
prévenue  par  la  grande  capacité  du  bassin,  les  choses  se  pas- 
sèrent comme  d'habitude.  Les  morceaux  de  poumon  vermi- 
neni  furent  mis  le  30  avril  sur  le  liquide  et  couverts  d'une 
cloche  {prillagée,  qui  les  mettait  à  Tabri  des  insectes  et  de  la 
voracité  des  oiseaux.  Pendant  les  vingt  premiers  jours, 
quoique  les  morceaux  fussent  fétides  et  emphysémateux,  les 
strongles  se  dégagèrent  vivement  en  très-grand  nombre,  A  )a 
fin  de  la  troisième  semaine,  dans  les  fragments  d'oviductes, 
les  œufs  paraissaient  intacts;  les  embryons  libres  jouissaient 
d'une  grande  agilité,  surtout  quai^d  ils  étaient  {nis  en  contact 
avec  de  l'eau  fn^lcbe  et  à  la  surface  du  liquide*  Pès  la  qua- 
trième semaine  l'évolution  se  ralentissait  notablement  ;  néan- 
moins aq  bout  de  quarante-cinq  jours,  ^)ors  que  Us  fragments 
de  poumons  étaient  réduits  en^bouillie,  pn  v  voyait  encore  des 
œols  près  d'éclore  et  des  embryons  sortant  de  leurs  enveloppes. 
Enfin  dans  les  petits  marais  dont  l'eau  n'est  point  renoi)- 
velée  et  acquiert  promptement  une  extrême  fétidité,  on  peçt 
encore  suivre  souvent  pendant  une  semaine  le  développe- 
ment contini)  des  strougles,  développement  qu'on  serait  loin 
de  croire  possible  dans  des  conditions  si  éloignées  de  celles 
où  l'helminthe  doit  passer  sa  vie  normale. 

C'e^t  donc  évidemment  dans  les  eaqi^  douces  que  les  hel- 
minthes bronchiques  se  développent  le  mieux  et  vivent  le 
plus  longtemps,  lorsqu'ils  quittent  leur  dçmeura  nglurelle. 
Ces  eaux  constituent  un  milieu  transitoire  diins  lequel  le  v(ir 
Qiii  a  abandonné  un  animal  peut  vivre  en  attendant  1§  m^- 
meot  de  rentrer  dans  un  autre.  Je  dis  nn  miliep  trani^jtojn» 
car  les  strongles  dans  l'eau  éclosent  et  vivent  longtemps  sans 
preadrç  d'accroissement  notable,  c'est-Mire  en  conservAnt 
leurs  proportions  initiales,  microscopiques. 

Ainsi  les  helminthes  bronchiques  qui  s'observent  chez  les 
jnstinmiferes  domestiques  sont  constamment  vivipsgres.  l)s 
vivent  adultes  pendant  quelques  jours  seulement  en  4eboj»3 
des  voies  respiratoires,  sws  chercher  h  rentrer  dans  leqr 
ancienne  demeure,  quand  l'occasioa  l^nr  m  Mt  offerte,  0t 
mettre  au  jonr  lemr  progépityr^* 
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Une  fois  morts  et  ea  voie  de  décomposition,  ils  liisseot 
échapper  leur  oviducte  plein  d*œufs  à  toutes  les  phases  de 
l*iocubatioD.  Les  œufs  les  plus  avancés  donnent  alors  et  soc- 
cessivement  des  embryons  vivants,  microscopiques,  d'one 
grande  agilité,  qui  peuvent  passer  au  fond  des  eaux  douces  oo 
salées  des  semaines  et  des  mois  entiers. 

Ces  jeunes  néroatoîdes  jouissent  de  la  facnlté  de  résistera 
de  brusques  changements  de  température  et  à  l'inflœnce 
délétère  des  matières  septiques  en  attendant  roocasioe  de 
rentrer  avec  les  aliments  ou  les  boissons  dans  un  noorel 
hAle.  Toutefois,  au  sein  de  ce  milieu  transitoire,  ils  ne  pKst- 
nent  pas  d'accroissement  sensible  et  demeurent  agames.  Ils 
ne  peuvent  reprendre  les  attributs  de  la  sexualité  et  se  repro- 
duire qu'à  la  condition  de  revenir  dans  les  voies  aériennes. 

Il  reste  maintenant  à  rechercher  comment  ces  vers  se  com- 
portent quand  ils  sont  introduits  naturellement  on  aocidoi- 
tellement  dans  les  voies  respiratoires  des  animaux  autres  que 
ceux  oh  on  les  voit  d'habitude,  puis  à  comparer  leur  genre 
de  vie,  leur  mode  de  reproduction  avec  le  genre  de  vie  et  le 
mode  de  reproduction  des  parasites  analogues  que  Ton  troore 
dans  les  poumons  de  plusieurs  autres  espèces  animales.  C'est 
sur  ces  pointsque  portent  actuellement  les  nouvelles  études  que 
je  soumettrai  bientôt  à  l'appréciation  de  mes  savants  collè^irê& 

II.  M.  Tarribr,  candidat  h  la  place  vacante  dans  lasectioa 
d'accouchements,  lit  un  travail  sur  Timperforation  de  l'œso- 
phage. Après  avoir  rapporté  une  observation  recueillie  par 
lui-même,  l'auteur  étudie  les  conditions  de  l'impefforatioe 
de  l'œsophage  en  comparant  les  douze  observations  an- 
ciennes à  celle  qu'il  lui  a  été  permis  de  recueillir.  Uaotear' 
discute  la  valeur  des  opérations  que  l'on  pourrait  pratiquer 
pour  remédier  à  l'imperforation  de  l'œsophage,  et  il  dit  que 
la  gastrotomie  est  l'opération  la  plus  rationnelle,  mais  que  h 
petitesse  de  l'estomac  et  l'étendue  du  foie  se  sont  opposées  ï 
l'exécution  du  manuel  opératoire  ^dans  les  tentatives  qu'a 
faites  M.  Tamier  sur  des  cadavres. 

Dans  l'observation  du  petit  malade»  il  y  avait  plosicfin 
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points  importauts,  renfant  ne  tétait  point,  le  catbétérisme 
de  l'oBsophage  avait  été  impossible  et  l'enfant  rejetait  par  la 
toux  une  assez  grande  quantité  de  mucosités»  sans  que  Taus- 
collation  révélâtde  trouble  respiratoire,  ce  qui  indiquait  bien 
la  nature  du  vice  de  conformation,  Tabsence  d'une  partie  de 
Tcesophage  et  l'ouverture  anomale  de  la  portion  inférieure 
de  l'oesophage  dans  la  trachée. 

—  A  quatre  heures  et  demie,  l'Académie  se  forme  en  co- 
mité secret  pour  entendre  la  lecture  du  rapport  sur  les  can- 
didats au  titre  de  membre  titulaire  dans  la  section  de  méde- 
cine opératoire. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 
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Congrès  médical  de  France,  8*  MSiion,  lenue  à  Bordetux  dn  lundi 
2  octobre  an  samedi  7  octobre  1865. 
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L'Orient  an  point  de  vue  médical,  et  les  eaux  minérales  de  Vichy,  par 
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Le  fiuîte  da  arma  da  ftioco  e  le  ulceri  gangrenose  imbalsamate,  per 
Edoardo  Marchisio. 
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M.  SUnski. 
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Bévue  de  thérapeutique  médico-chirargicale,  n.  14. 
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Gasette  médicale  de  l'Algérie,  n.  6, 

Le  Courrier  médical,  n.  28^ 
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r»fisi»B«««  »«  «  ••^*^^ 


U  vr«te-«rbal  de  U  demièie  fié-te  «à  1.  «1  aM'-t. 

ooRRiswiiDàHŒ  owicmit 

l(  le  .iuislre  de  la  gaene  adm«  à  ria.:.;r.;-  ?-/x  « 

^^M.l'ïï^lisW  deragricdJJ^  d.  ..:=«.*-  ^«  «- 
„«  publics  lr«»s»et  à  VAcade«.e: 

1  iw*  fehaBlinons  d'ime  ceiature  iM  t.><tri-«e.  q«e 

dans  la  T«liq«  '^'«"-  (C«-.«n«i  <« 
et  fumoeoux.)  , 

a  Due  lettre  de  t.  AHn«i«  «^>«J^I«^'^  * 
cnïilion  qu'rt  *^»'«»  ««^^  •"  J"?*^*  **  ï  Académie  d 
qïu  1  ?ail  li**'»'  ««  ^'-'^-^  **«^  ""^  '""^  **^- 
GORRBSPONDâNCB  MANUaCBRE. 
1   n  udoctenrD«CAts!«(d'AnTei8)temereterAeaaéinie 
de  iboBuenr  q-'ellelu.  a  fait e» le «««.1  soa  eomspoo- 

***«*  •■  tedocteorFoocioT  prie  l'Académie  de  vouloir  bien 
"pï;  npSetéendéî.tdan.ses.rcbi.es.  (Accepte.) 

^ri3ne  core  par  le  sang  de  volaille,  observation  de 
m  1  MiSCàfcXL.  (Benoot  «  M.  Rocbe.) 
"•i^».«.U«^nci,«  d»s.«  »-.->« -*'«•■ 
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V.  Note  sur  le  traitement  et  la  présenratioD  do  cholèn, 
par  M.  Laplàgmb. 

VI.  M.  DsPAUL  communique  une  observation  de  syphilis 
vaccinale  recueillie  par  MU.  deClosmadeuc  et  Denis. 

Il  s*dgit  d*un  grand  nombre  d'enfants  syphilisés  après  nue 
vaccination  faite  par  une  sage-femme,  avec  du  vaccin  pris  sur 
on  enfant  qu'elle  menait  avec  elle. 

Les  médecins  demandent  une  enquête. 

Je  crois,  dit  M.  Depaul,  qu'on  pourrait  renvoyer  Texamea 
des  enfants  à  un  des  membres  correspondants. 

VIL  H.  BouDBT  présente  à  l'Académie  un  ouvrage  dliydro- 
timétrie  qu'il  a  publié  avec  la  collaboration  de  M.  Bontros, 
ayant  pour  titre  :  Nouvelle  méthode  pour  déterminer  ks  propor- 
tions de  matières  minérales  contenues  dons  les  eaux  de  source 
et  de  rivière. 

m 

ÉLECTIONS. 

La  commission  propose  comme  candidats  au  titre  de  men- 
bre  titulaire  dans  la  section  de  médecine  opératoire  : 

En  première  ligne,  MM.  Broca. 
En  deuxième  ligne,        Follin. 
En  troisième  ligne,         L^ouest 
En  quatrième  ligne,        A.  Guérin. 
En  cinquième  ligne,        Demarquay. 
En  sixième  ligne,  Verneuil. 

Au  premier  tour  du  scrutin  62  votants,  majorité  3S. 

MM.Broca. 36  voix. 

Follin & 

Legouest 7 

A.  Guérin 1 

Demarquay.  •  .  .  1& 

M.  Broca  est  déclaré  élu;  sa  nomination  sera  soumise  à 
rapprobation'.de  l'Empereur. 
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DISCUSSION  SUR  LA  MÉTHODE  SOUS-CUTANÉE. 

M.  Booillàdd  :  Ce  n'est  pas  précisément  pour  la  célèbre 
question  de  la  ténotomie  et  de  la  méthode  sowhctUanée  que  je 
parais  a  cette  tribune.  Mais  à  cettedouble  question,  H.  Jules 
Goérinaréuni  celle  de  la  cicatrisation^  de  la  génération  et  de 
l'organisation  des  tissus  nouveaux.  Or,  il  n*estjpasune  seule  des 
nombreuses  sections  de  cette  Académie  que  cette  dernière 
question  ne  concerne  d'une  manière  plus  ou  moins  directe. 

D'ailleurs,  le  titre  même  du  nouveau  travail  de  H.  Jules 
Guérin  {Recherches  anatomiques  et  physiologiques  sur  l'orga- 
nisation immédiate  des  plaies  soustraites  au  contact  de  Pair) 
indique  assez  clairement  qu'il  s'agit  ici  d'une  matière  des 
plus  générales  et  des  plus  fondamentales  de  ces  deux  sœurs 
juméiles  qu'on  appelle  la  médecine  et  la  chirurgie,  lesquelles 
reposent  également  et  à  l'envi  sur  la  base  étemelle  de  l'ana- 
tomie  et  de  la  physiologie.  Elles  ne  diflèrent,  an  reste,  l'une 
de  l'antre  que  sous  le  rapport  du  siège,  et  non  sous  le  rap- 
port des  maladies  dont  elles  s'occupent. 

Et  pour  en  donner  une  preuve  tirée  du  sujet  même  de  cette 
discussion,  est^e  que  les  solutions  de  continuité  (plaies,  rup- 
tures, ulcères),  les  cicatrices  et  les  produits  accidentels,  en 
général,  sont  des  objets  rares  en  médecine  ?  Des  objets  rares! 
mais  un  professeur  de  clinique  vit  pour  ainsi  dire,  à  chaque 
instant,  en  leur  présence  et  au  milieu  d'eux,  comme  dans  un 
de  ses  éléments  les  plus  naturels.  Ces  malades*  que  vous 
dites  atteints,  l'un  d'une  fièvre  typhoïde,  Tantre  d'une  vio- 
lente dysenterie,  portent,  le  premier,  dans  les  plaques  de 
Peyer  et  dans  les  glandes  dites  de  Brunner  ;  le  second,  dans 
les  follicules  du  gros  intestin,  d'innombrables  ulcérations» 
sans  la  cicatrisation  desquelles  point  de  guérison  complète 
possible.  Un  de  ces  malades  meurt  avec  une  rapidité  comme 
foudroyante,  après  avoir  éprouvé  inopinément  une  douleur 
abdominale  plus  ou  moins  vive,  etc.  C'est  à  une  rupture,  à 
une  perforation  intestinale,  que  la  mort  est  due.  Tel  autre  de 
ces  malades  est  enlevé  subitement  par  la  rupture  de  l'aorte  ou 


890  MSCOSSIOH  801  U  MftTBODft  SOOS-COTAHftS. 

do  coMin  Une  penoane  tombe  frappée  d^héœiplégie»  aTec  on 
sans  perle  de  la  parole,  etc.,  voas  trouvez  pour  cause  de 
racctdent  une  roptore  de  quelqu'une  deg  branches  «nériaHes 
du  cerveau  avec  épancbement  de  sang.  Voyez  ce  varioleia  9 
U  aura  mille  et  mille  pustules  qui  s'ulcèrent  après  suppwa» 
tien  et  dont  il  faudra  que  la  cicatrisation  s'aooempliflM. 

Chaque  année,  les  saignées  générales  et  les  saignées  looatai 
soit  par  les  ventouses  scarifiéesi  soit  par  les  sangsnest  four* 
nissent  au  médecin  olinicien  des  milliers  d'exemples  de  cicn- 
trisation,  et  ces  vésicatoires,  appliqués  par  centaines  chaque 
année  aussii  ne  lui  présentent-ils  pas  des  exemples,  taaiAi  de 
cicatrisation  rapide  et  sans  suppuration,  tantôt  de  deatrisa* 
tien  après  suppuration  plus  ou  moins  prolongée,  enlreiaaiie 
ou  non  par  tart2 

Dans  le  premier  cas  (celui  de  vésicateires  mUaài^^  la 
cicatrisation  a'opère  précisément  par  une  méthode  dont  la 
méthode  dite  par  oeîtmifm,  pnemmiiqtêe  n'est  qu'une  nerte 
d'imitation*  Sous  ce  rapport,  il  est  heureux  que  nal  de  eeux 
(et  ils  sont  nombreux)  qui,  pour  empêcher  la  suppuration  des 
vésicatoiies»  ont  preserit  et  presorivent  chaque  jour  de  don* 
ner  issue  h  la  sérosité»  sans  enlever  l'épidmne,  par  une  sîsi- 
pie  ponction  ou  par  un  coup  de  oiseau,  ne  songe  à  dispaiar 
la  priorité  de  la  méthode  par  oeelmifm  pnemmaUfite  h  IL  L 
Gnérin.  £n  effeti  n'est-ce  pas  ea  préeervant  du  coataal  isMié- 
diat  de  l'air  la  couche  superficielle  de  la  peau  mise  à  au  psr 
Taotion  du  vésioatoirs,  que  l'épidersie,  h  l'instar  de  la  pesa 
debaudruebe  piopo6éeperM.Laugier,dacaouldiouoioiagiaé 
^  M»  i«  Guérin»  prévient  la  sappuration  et  permet  h  la 
pean  dénudée  de  se  cîecUmsri  ou»  si  l'on  veat«  de  repie- 
duire  sans  sufpM^iUm  une  nouvelle  couche  d'épidotte,  dans 
un  espace  de  tempe  qui  ne  dépasse  guère  vingt-qoette 
ras?  Dans  combien  de  circonstaaees  analogiei,  la 
rivalisant  avec  la  chirurgie  non  moins  qu'avec  la  médeeîae, 
si  souvent  appelée  toutefois  à  redresser  ses  écarts  el  h  cor- 
riger ses  erreun;  dan»  combien  de  circonstances  aanlesav, 
dis4^  ^  naiun wèédkêiriee  ae  se  eompoii&l-eUe  pas  deb 
même  manière? 


Sérions  démontrer,  messîètm^  qtti  fesaoces  de  réparation, 
d\)rganigaUoti,  de  géttératiott  nonnelte  oti  accidenleliei  dont 
la  cicatrisation  elle-même  n'est  qn'nn  mode^  nne  dépenâanee^ 
faisaient  partie  essentielle  de  la  médecine  proprement  dite* 
Parmi  ces  actes  il  en  est  un,  également  commun  aux  deux 
médecines,  la  médecine  interne  et  la  médecine  externe,  sur 
lequel  je  vais  m'arrêter,  arant  d'abofder  directement  le  sujet 
traité  par  M.  ).  Guérin.  Il  s*agit  de  celui  que,  depuis  Hanter^ 
on  connaît  sous  le  nom  à' inflammation  adhésive,  dénomination 
qui  pourra  plus  tard  être  remplacée  par  une  meilleure,  mâiê 
qui,  jusqu'à  cette  heureuse  époque,  continuant  k  avoir  toarà 
dans  la  science,  doit  recevoir  un  sens  déiermini,  dé  fini  j  inva* 
riabîe,  sous  peine  de  ces  disputes  de  mots,  toujours  très-re« 
grettàbles,  lesquelles,  si  ]*ose  le  dire,  (*o/M^  tes  esprits  led 
plus  calmes  eux^niêmes. 

ûu'esUce  donc  que  l'acte  morMde,  désigné  par  Hunter  sooè 
le  nom  d'inflammation  ùdhêtive  ?  G*est  Un  des  modes  inflùm^ 
tnatoires  établis  par  cet  illustre  chirurgien.  Ge  mode  (nflam- 
nudoire  a  reçu  ce  nom  parce  qu'il  est  propre  à  produire  un 
blastème  organisable  en  un  tisstt  essentiellement  adhérif.  Il 
existe  trois  autres  mod^  inflaiumatoires,  connds  sous  tes  noms 
d'inflammation  iuppurative,  d'inflammation  ulâêràtitfe  et 
d'inflammation  que  j'appellerai  ramollissùnte,  nAtiouÉstvt, 
parce  qu'elle  diminué,  détruit  la  cohésion  des  tissus,  résultat 
qu'on  a  désigné,  en  anatomie  pathologique,  soUs  le  nom  de 
ramollissement  (1).  Ces  trois  derniers  modes  sont  essentiélM^ 
ment  destructeurs  ou  désorganisateurs,  tandis  que  le  ptemiet*, 
considéré  dans  toute  sa  simplicité,  dans  toute  t^  pureté,  loiù 


(1)  Je  m  pÊtïeni  pas  da  mode  iafammatoir»  qÊ*çu  a  détifné  «#ts  le 
m  û'iiè(Uimmmim  gomgréneufe.  La  fanfrètte  est  lu  aoddm,  une  ter-- 
KÎMfh  ei  noii)  à  rigoureasement  parler,  un  mode  de  rinflammalion. 
JÙ3L  mt^  rexamen  de  toutes  les  questions  que  soulève  l'état  morbide  dit 
inflammatoire  me  conduirait  trop  loin.  Il  est  déjà  bien  lon|f  et  bien  labo- 
rieux d'exposer  ici  le  rôle  direct  ou  infect  que  joue  l^inflammation  cbie 
juihésiTe  dans  le  grand  problème  de  la  cicalrdalion  des  plaies,  de  là  rë- 
paraHon^  de  la  régénération  des  parties  organiques  enlevées  (ratitmiK^ite- 
ment^  on  détruites  par  «feéràlioii,  fomottiiswnait,  gait^rène,  ete. 
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d*étre  deitructeur^  di$organiiaieur^  est  essentiellement  fht- 
TûUur.  Il  estginérateurd'un  prodoit  an  moyen  doquel  se  dc^^ 
trÎMeni,  et  les  solutions  de  continnité  d'origine  trawnatique, 
et  les  solutions  de  continuité  connues  sous  le  nom  d'ulcéiv 
tiens,  parmi  lesquelles  nous  devons  particulièrement  signaler 
celles  qui  proviennent  de  ce  mode  inflammatoire^  d*oii  loi 
vient  son  nom  spécial  d'inflammation  ulcérative.  On  con- 
viendra qu'il  faudrait  être  insensé  pour  assimiler  entre  eux, 
sous  tous  les  rapports,  deux  travaux  dont  l'un  (travail  adhé* 
nff  cieatrisateurj  réparateur)  guérit  les  lésions  produite  pir 
l'autre  (travail  décohésif^  ulcératif^  etc.). 

Donc,  et  c'est  notre  dernier  mot  sur  ce  sujet,  nous  ne  om- 
sidérons  ici  l'état  inflammatoire,  en  fait  de  cicatritatiom^  de 
réparation^  de  génération  accidentelle j  que  comme  l'agent 
producteur  le  plus  commun,  sinon  unique,  des  matériaux 
des  opérations  ci-dessus  indiquées. 

Ainsi  que  nous  l'avons  fait,  presque  chaque  jour,  dans  un 
enseignement  clinique  d'une  longueur  effrayante  (trente-cinq 
ans),  nous  continuons  ici  k  considérer  comme  type  de  l'état 
inflammatoire,  vu  pour  ainsi  dire  sous  son  aspect  le  plus 
caractéristique^  sous  sa  forme  pathognomonique ,  celui  qui 
donne  naissance  aux  vraies  fausses  membranes,  à  la  couenne 
dite  inflammatoire  bien  conditionnée  (laquelle  n'est  selon 
moi,  depuis  trente  ans  passés,  qu'une  espèce  de  pseudo- 
membrane déposée  sur  le  caillot  du  sang,  après  s'être  formée 
sous  l'influence  d'un  endo-angiocardite  adhésive^  oonune  la 
pseudo-membrane  déposée  à  la  surface  des  plèvres,  ds  péri- 
carde), et  qui  doit  sa  première  origine  à  une  pleurite^  à  one 
péridurite  âdhèsivis. 

On  peut  dire,  sauf  quelques  réserves,  avec  Galien,  que  ce 
mode  inflammatoire  n'est  qu'une  exagération  d'an  état 
rel  plutôt  qu'un  état  contre-nature  :  Non  corteâ,  ssn 
Il atorâm .  C'est  une  sorte  d'exagération  du  grand  tnvmil  de 
la  combustion  vitale^  une  hyper-combustion. 

Les  autres  modes  inflammatoires  (inflammation  su/jptmorûe, 
inflammation  ulcérative^  inflammation  décohésive  ou  rauiallis- 
sante,  .cette  ^iorte  de  terme  moyen  entre  les  deux  anircs) 
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nous  permettent  de  renverser  les  termes  de  la  formule  de 
Galien  et  de  dire  qu'elles  constituent  plutôt  des  états  contre- 
nature  que  de  simples  exagérations  de  l'état  naturel  :  Nim 
modo  prœter  sed  eiiam  contra  naturam. 

C'est  conformément  k  cette  doctrine  que  cent  et  cent  fois, 
ou  plutôt  mille  et  mille  fois,  à  ceux  qui,  par  une  erreur  d'ail- 
leurs démontrée,  soutenaient  que  le  rhumatisme  articulaire 
n'était  pas  une  inflammation,  parce  qu'il  ne  suppurait  jamais, 
nous  avons  répondu  que  la  forme  non  suppurative  de  cette 
maladie  était  la  forme  inflammatoire  par  excellence. 

Ces  considérations  préliminaires  étant  posées,  arrivons  à 
notre  objet  essentiel,  savoir  ce  que  M.  J.  Guérin  appelle  l'or- 
gani$ation  immédiate  des  plaies  non  exposées.  Notre  savant 
collègue  déclare  hautement  que  nul  avant  lui  n'avait  formulé 
une  doctrine  de  cicatrisation  semblable  à  celle  qu*il  a  désignée 
sons  ce  nom  nouveau  A' organisation  immédiate.  Pour  décider 
cette  question,  il  est  absolument  nécessaire  d'exposer  rapi- 
dement quel  était  Tétat  de  la  science  en  matière  de  dcatrisa-' 
tion^  de  réparation^  de  génération  ou  régénération  des  tissus, 
avant  les  travaux  de  H.  J.  Guérin.  Ce  sera  la  première  partie 
de  ce  discours  ;  dans  la  seconde  partie,  nous  discuterons, 
avec  la  plus  complète  impartialité,  la  doctrine  prétendue 
nouvelle  de  l'éminent  académicien. 

PBUIIÈRK  PARTIB. 

L  Hunter  peut  être  considéré  comme  le  premier  observa- 
teur qui  ait  traité,  d'une  manière  approfondie  et  spéciale  l'im- 
portant sujet  qui  nous  occupe.  Ses  recherches  datent  de 
1772  (1)  jusqu'à  la  fin  de  ce  siècle,  dont  il  est  une  des  gloires 
les  plus  incontestables.  Cet  illustre  chirurgien  a,  comme  on 
sait,  divisé  l'inflammation  en  trois  espèces,  sous  les  noms 
d'inflammation  adhérive,  d'inflammation  suppurative  et  d'iû- 
flammalion  tUcérative. 

(1)  C'est  en  1772  que  Hunier  publia  son  Traité  du  tatm  et  de  rinflam- 
nuUion.  Dans  cet  ouvrage^  il  admet  la  vie  du  lanf ,  coDuae  Bicbat  l'adadt 
anasi  plua  tard* 
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Hunier  appelle  iaflwipation  adhéêiu€  celle  qui  se  tenniae 
per  la  rormatioii  de  lymphe  coagulm$e^  laquelle  lymphe  est, 
«elpQ  lui,  le  moyen  d'uaipa  par  première  intention^  dm  le 
nom  de  médium  unissant  qu'il  lui  a  doDAé, 

Toutefois,  Qunter  distingue  la  rémim  par  première  inten- 
iian  de  toute  inflammatioui  et  cette  réunion  sans  infiammatioD 
04hénve  s'opère,  selon  lui,  par  rinlermédiaire  du  sang  coa- 
gulé qui  adhère  aux  deux  surfaces  de  la  plaie.  Cette  espèce 
ou  ce  mode  de  rémUon  s'effectue*  dit-il,  presque  immédieU- 
ment  dans  l'espace  de  vingt-quatre  heures,  par  exemple. 

Hunter  ajoute  néanmoins  que,  pour  le  travail  de  la  réoiioa 
par  première  intention,  il  survient  quelquefois  une  inflan- 
nation,  souvent  extrêmement  utile,  ajoute-t-il,  en  ce  qu'elle 
augmente  h  puissance  d*tmi(m  dam  les  parties  divisées. 

Le  grand  chirurgien  n'oublie  pas  d'ajouter  que  Tinfiam* 
mation  peut  aller  plus  loin  qu'il  n'est  nécessaire  pour  cela, 
et  que  le  fms  n^est  pas  favorable  à  la  réunion^  non  plus  pie  k 
séerétùm  trop  abondante  du  médium  unissante 

Distinguant  ailleurs  les  parties  lésées  en  cellea  qui  soat 
exposées  (communiquant  avec  l'extérieur)  et  en  celles  qui  ne 
le  sont  pas,  Hunter  fait  remarquer  que  1^  premières  snppo- 
rent  d  un  moindre  degré  d'inflammation  et  plus  Icuigtemps 
que  les  secondes,  ce  qu'il  attribue  à  ce  que  les  surfaces  affec- 
tées ne  sont  point  en  contact  avec  d'autres  surfaces  vivantes, 
contact  qui,  selon  lui,  tend  à  donner  naissance  à  Vacte  adhésif, 

Hunter,  on  ne  saurait  trop  le  répéter,  enseigne,  d'ailleurs, 
que  la  coagulation  du  sang  procède  d'après  le  même  principe 
que  la  réunion  par  première  intention.  Mais,  chose  impor- 
tante à  noter,  après  avoir  dit  formellement  que  le  cûuUcl 
avec  une  surface  vivante  tend  à  donner  naissance  i  Vacte 
adhésifs  il  ajoute  que  c^est  parce  que  ce  contact  manque  dans 
les  plaies  exposées  qu*elles  suppurent  plus  facilement  et  plua 
longtemps  que  les  plaies  renfermées  dans  Vintérieur  des  itssta^ 

Après  avoir  noté  que  le  produit  fourni  par  la  forme  supj^- 

rative  de  l'inflammation  n'est  pas  susceptible  t'adAéstGa. 

n'est  pas  favoraUe  à  la  féwùon^  Hunter  fiait  observer  que  cette 

nflammation  suppurative  a  lieu  dans  les  plaies  gui 


*  ■■   i 
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fumtà  texÉérieur^  H  guêfKmr  la  trtmi former  en  infiammation 
mdkémviy  il  iuffit  derhmir  par, première  intention. 

Il  ne  me  partU  pas  «ncore  clairemeni  démentré  que  daps 
la  réanioa  des  plaies  par  première  intention,  le  sang  eoagalé 
fournisse  le  médium  tmissant  sans  avoir  été  plus  ou  moins 
modifié  par  o^mode  inflammatoire  qae  Honter  appelle  adhieif. 
Toojoars  «sUil»  de  Taveu  de  ce  grand  ohservaleor,  que  ce 
mode  d'inflaminatiaft  est  souYent  extrêmement  utile  (i]u 

Dans  une  plaie  qui  se  cicatrise  par  pmnière  intention*  la 
ligne  de  déinareatien  entre  riaflammatio»  dite  adhésive,  si 
elle  a  liea,  et  la  cicatrisation  elle-même,  oa  ïadiéêlon  orga- 
niçue^  est  si  étroite,  et  en  quelque  sorte  tellement  imper- 
ceptible, au  premier  abcHxl,  qu'il  ne  faut  pas  trop  s'étonner 
si  elle  échappe  quelquefois,  même  aux  esprits  les  plus  clair* 
Yoyaots,  et  si  ces  deux  actes  sont  souvent  confondus,  pris 
l'ail  pour  rentre.  Toutefois,  la  ligne  de  démarcation  est  bien 
réelle.  £n  effet,  l'ade  désigné  sous  le  nom  d'inflammation 
«uiAâm  produit  uniquement  l'instrument,  les  matériaux  de 
la  folore  cicatrice  ;  mais  la  formation,  l'organisation  de  cette 
cicatrice,  la  eieatriâaiùm ,  la  eieatrieigénie f  si  Toa  aime 

(i)  n  eai  bop  de  rappeler  ici  ce  que  Hunter  a  écrit  de  la  cicatrisation 
de  certaines  plaies  au-dessous  des  croûtes  formées  à  leur  sur&ce.  En 
ellét,  à  l'abri  de  ces  croûtes,  comme  à  fabrl  du  sac  de  caoutchouc  de 
M.  I.  OaériD,  s'opère  le  tnnrafl  de  ce  qu'il  appelle  r organisation  des  plaies, 
la  inrniilioR  des  croûtes  se  rattache,  (fit  Ivater^  à  l^isteire  de  la  réu- 
wdaa  f  «r  pnaiièm  inteatieii*  Il  déânlt  une  çroùlê  du  eamg  desêMé  sur  «e 
plaie  simple,  du  pus  desséché  sur  une  plaie  suppurante,  du  «uctct  produit 
par  «a«  wrlMe  eaSawniéii  et  éesséekée.  vaa  eeeimro  pravaiMot  d'une 
causa  quelconque,  et  qui  s'est  trouvée  dans  des  conditions  telles  qu'elle  a 
pu  M  dessécher^  Kelativemeat  à  la  première  espèce  de  (îroOte  (saof  des» 
séché),  Hunter  dit,  en  propres  termes,  que  «  si  les  parties  n'opt  pas  été 
rapprochées^  le  sang  forme  une  couche  coagulée  qui  se  dessèche  et  devient 
un  ifàstacle  à  la  suppuration»  Cette  croûte  n*est  pas  vivante,  et  la  cica- 
trisation a  lieu  au-dessous  d'elle.  » 

Veflà  des  considérations  dont  celles  que  nous  avons  exposées  dans  notre 
piiiéaawhrie  ne  diffèrent  point  au  fond.  C'est  après  la  formation  de  croules^ 
ae  aguoBiet,  •tc.,q«e  açeienttftupt |as fuitidea wirleliqmi,  les yéëatiies 
llhwpèa,  eu  mm,  «Ib.«  «le. 
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mieux  ce  terme,  est  on  acte  spécial,  coDsécatîf  à  celoi  qui 
constitue  rinflammation  dite  adhésive»  Celle-ci  est  à  la  ciotri- 
sation  ce  qae  la  formation  de  l'œuf  on  da  germe  est  à  léro- 
lalion,  à  l'organisation  de  cet  œaf  ou  de  ce  germe.  L'inBam- 
mation  dite  adhésive  produit,  si  j'ose  le  dire,  le  germe  oo 
l'œuf,  le  blastème  de  la  cicatrice  et  l'acte  qu'on  appelle o»- 
trisaiiùn^  l'organise,  en  un  temps,  en  une  évohakm  plus  oa 
moins  rapide.  Pour  que  notre  comparaison  soit  plus  exacte, 
disons  que  la  cicatrice,  une  fois  son  matériel  prodoit,  s'orp- 
nise  comme  s'organise  dans  l'embryon  le  tissu  dont  die  est 
l'homologue. 

Quelques  mots  maintenant  sur  te  pus  et  la  suppuration. 

Dans  ses  recherches  sur  les  propriétés  du  piu,  Honier  a 
signalé  des  faits  et  des  particularités  que  les  modernes  ont 
peut-être  trop  oublié  de  citer.  Il  a  eu  grand  soin  de  le  dis- 
tinguer en  plusieurs  espèces,  non-seulement  sous  le  rapport 
des  parties  qui  le  fournissent^  mais  aussi  sous  le  rapport  de 
quelques-uns  de  ses  éléments  spécifiques.  (Les  ulcères  Téné- 
rieus,  ditHunter,  produisent  du  pus  vénérien;  les  ulcères  de 
la  variole,  du  pus  varioleux  ;  les  ulcères  cancéreux,  du  pos 
cancéreux.) 

Le  chirurgien  anglais  parle  des  globules  blancs  du  vrai 
pus,  de  Taction  du  sel  ammoniac  sur  ce  liquide,  et  de  Hb- 
fluence  des  états  morbides  constitutionnels  ou  Iocomix  sut  la 
composition  de  ce  liquide.  (Alors  il  devient  sanieux,  se  pu- 
tréfie plus  promptemenl,  n*est  pas  apte  à  produire  lesgraDa* 
lations,  etc.) 

Parmi  les  circonstances  propres  à  favoriser  la  déeoa^^itim 
putride  du  pus,  même  le  plus  pur,  Hunter  p/acf ,  au  prama- 
rang,  la  communicatior  du  potbr  db  soppoeatiom  atbc  l'is 
(puis,  le  siège  du  foyer  auprès  d*un  intestin  rempli  de  maUèt 
fécale,  d'une  partie  frappée  de  gangrène,  etc.). 

Hunter  enseigne  que  le  vrai  pus  est  un  liquide  très-dift- 
rent  de  celui  qui  est  sécrété  pendant  la  période  adhésive k 
l'inflammation,  qu*on  ne  trouve  point  alors  le  psts  daas  k 
sang  comme  on  trouve  la  lymphe  coagulante,  etc. 

Hunter  n'a  pas  suffisamment  étudié  Torigine  et  YéwM^ 
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des  produits  des  divers  tissus  enflammés,  selon  un  certain 
mode  ou  dans  un  certain  degré.  En  fait  de  médium  unissantf 
il  a  particulièrement  décrit  celui  provenant  du  liquide  séro- 
pseudo-membraneux.  Ce  médium,  ainsi  qu'il  a  été  dit,  con- 
tient de  la  fibrine.  Cette  fibrine  qui,  selon  M.  Andral,  est 
parfaitement  semblable  à  celle  du  sang,  en  dilTëre  notable- 
ment, selon  Hunter.  «Il  est,  dit^il,  probable  qu'en  traversant 
les  vaisseaux  enflammés,  la  lymphe  coagulable  subit  des  mo- 
difications; car  dans  les  cas  où  elle  a  été  versée  par  les  vasa 
vasorum^  dans  la  cavité  d*une  veine  enflammée  à  la  suite 
d'une  saignée,  elle  se  coagule  immédiatement,  et  agglutine, 
en  certains  endroits,  les  parois  veineuses.  Or,  si  c'était  sim- 
plement de  la  lymphe  coagulable,  telle  qu*elle  circule  dans  le 
sang,  elle  serait  emportée  par  le  torrent  sanguin  qui  traverse 
la  cayité  de  la  veine.  Elle  est  plus  propre  que  la  lymphe  coagtP" 
lable  ordinaire  à  devenir  un  solide  vivant.  » 

Considérés  d'une  manière  plus  générale,  les  produits  noti- 
veauxovL  épigénètiqubs,  véritables  greffes  animales^  déposés  â  la 
surface  ou  dans  la  profondeur  des  organes  par  une  sorte  ^'erreur 
DB  LIEU,  ne  sont,  selon  l'auteur  de  ce  discours,  autres  que  les 
produits  normalement  destinés  à  la  réparation,  à  l'entretien  de 
ces  organes.  Aussi,  Hunter  encore  les  avait-il  déjà  décrits  sous 
le  nom  dt  produits  accidentels  circonscrits,  dans  le  même  titre 
où  il  s'était  occupé  de  Y  accroissement  de  développement  des 
parties  naturelles  et  de  Vépaississement-,  comme  de  notre  cAté, 
nous  en  avons  traité  à  la  suite  des  hypertrophies  (1). 

L'augmentation  de  la  glutinosité  du  caillot  sanguin,  dans 
l'état  inflammatoire,  à  fotme  adhésive,  sur  laquelle,  depuis 
trente  ans  passés,  j'ai  presque  chaque  jour  appelé  l'attention 
des  cliniciens,  est  une  circonstance  qui  concorderait  admira- 
blement, d'ailleurs,  avec  l'opinion  de  Hunter,  si,  dans  les 
cas  de  réunion  par  Tinlermédiaire  d'un  caillot  sanguin, 
celui-ci  présentait  les  caractères  du  caillot  que  j'ai  appelé 

(1)  11  ne  faut  pas  confondre  les  produits  ainsi  organisés  avec  les  dégé- 
nérescences  organiques  proprement  dites,  c'est-à-dire  un  acte  de  généra- 
Htm  avec  un  acte  de  dégénéraiim. 

T.  XÏXI.  î**2i.  57 
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glutineux.  Mais  ce  caillot  bien  caractérisé  ne  se  renconire 
qae  dans  la  diathèse  inflammatoire  simple,  et  poar  ainsi  dire 
à  l'état  naissant,  au  premier  degré. 

Laennec  enseigne  aussi  que  le  sang  peut,  indépendamment 
de  toute  inflammation,  se  concréter  partiellement,  et  que  le 
coagulum  peut  s'organiser  et  devenir  adhérent  aux  parties 
voisines.  Que  le  sang  puisse,  en  eflet,  se  coaguler,  indépen- 
damment de  toute  inflammation,  c'est  ce  qui  arrive  souvent, 
et  c'est  ce  que  nous  voyons  dans  le  vase  même  qui  reçoit  le 
sang  d'une  saignée  ordinaire.  Mais  que  le  coagulum  d'un 
sang  normal  puisse  s'organiser,  ainsi  que  le  dit  le  célèbre 
observateur  dont  nous  venons  de  prononcer  le  nom,  voilà 
précisément  ce  qu'il  s'agirait  de  démontrer.  Ce  qu'il  j  a  de 
certain,  c'est  que  Laennec  me  parait  bien  hardi,  quand  il 
affirme  que  le  coagulum  ordinaire  du  sang  est  l'origine  pre- 
mière des  végétations  développées  sur  les  bords  des  valvules 
du  cœur.  Tose  affirmer  qu'après  avoir  lu,  dans  le  Traité 
clinique  des  maladies  du  cœur^  ce  que  j^ai  écrit,  sous  la  dictée 
de  la  plus  exacte  observation,  sur  l'organisation  des  concré- 
tions sanguines,  nul  ne  pourra  révoquer  en  doute  que,  dans 
l'immense  majorité  des  cas  du  moins,  ces  concrétions  appar- 
tenaient à  l'ordre  de  celles  que  fournit  un  sang  dit  inflam- 
matoire. Par  leur  élément  organisable,  elles  sont  l'analogue 
de  la  couenne  dite  inflammatoire  du  sang,  ou  de  la  pseudo-ou 
néo-membrane  provenant  d'une  inflammation  adhésive  des 
membranes  séreuses ,  laquelle  est  une  couenne  à  sa  manière, 
comme  la  couenne  dite  inflammatoire  du  sang  est,  à  son  (oor 
et  à  sa  manière,  une  néo-  ou  pseudo-membrane  (1). 

De  la  description  des  concrétions  sanguines  accidentelles^ 
d'origine  inflammatoire  selon  le  mode  adhésifs  découlecomme 
d'elle-même  la  théorie  de  leur  mode  de  génération  ou  de  /br- 
mation(^\  Il  est  évident,  en  eflet,  que  leur  élément  pJo^ftçice, 

(1)  Dois-je  rappeler  ici  que  cette  couenne  me  semble  prorenir  â*im 
mrélum  fourni  par  la  membrane  aéreuie  vasculaire  enflammM  aeloB  le 
nMle  adhéùf? 

(2)  Toyes,  sur  cette  matière,  divers  endroits  de  ma  KoÊogrupUê 
eoiêf  notamment  dans  le  tome  IV,  chap.  i  et  n,  p.  242  et  su?. 
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organisabley  de  composition  principalement  fibrineuse,  est 
engendré  par  nne  opération  semblable  à  celle  d*oii  naissent 
les  sécréta,  les  blastèmes  fibrineux,  dont  le  caractère  essentiel 
et  patbognomonique  est  de  s'organiser  en  tissa  adhésif  ,  cm- 
jonctify  cmnectify  derniers  noms  par  lesquels  on  a  remplacé, 
en  histologie  moderne,  celui  de  cellulaire,  dont  le  tissu  séreux 
est  une  espèce. 

Je  suis  maintenant  tenté  de  croire  que  si  Hunter  eût  plus 
explicitement  développé  ses  idées  sur  la  ressemblance  qu'il  a 
signalée  entre  l'acte  de  la  coagulation  du  sang  et  Tacte  de  la 
réunion  par  première  intention,  cette  coagulation /7roce(/an^, 
dit*il,  d'après  le  même  principe  que  la  réunion  par  première 
intention  ;  ]e  suis,  dis-je,  tenté  de  croire,  au  risque  de  pécher 
contre  la  modestie,  que  la  doctrine  de  Hunter  offrirait  la  plus 
heureuse  concordance  avec  celle  dont  je  viens  d'offrir  à  TAca- 
démie  un  rapide  abrégé. 

Le  sang  fournissant  la  matière  première  des  tissus  de  nou- 
velle formation,  comme  il  fournit  les  matériaux  du  développe- 
ment des  organes  naturels,  la  véritable  question  à  résoudre, 
c'est  de  savoir  si  ces  tissus  peuvent  primitivement  se  former 
de  toutes  pièces  au  sein  du  sang  arrêté  dans  ses  vaisseaux  ou 
déposé  tantAt  à  la  surface,  tantôt  dans  l'intérieur  des  orga* 
nés,  sans  que  ces  organes  et  le  sang  lui-même  aient  été,  en 
aucune  façon,  sous  l'influence  d'un  travail  Inflammatoire.  J'ai 
bien  dit,  pour  ma  part,  qu'en  présence  de  plusieurs  des  faits 
signalés  précédemment,  on  est  porté  à  croire  que  certains  élé- 
ments de  V économie,  les  tissus  cellulaire  et  séreux,  par  exem- 
ple, existent  presque  tout  formés  dans  le  sang  infiamma," 
foire  (1).  Mais  peut-on  en  dire  autant  du  sang  normal  7  Le 
complément  de  ma  pensée  se  trouve  dans  le  passage  suivant 
de  ma  Nosographie  médicale:  <  Que  certaines  matières  inor- 
ganisées et  inorganisables  puissent,  sans  l'intervention 
d'aucun  mode  inflammatoire,  se  déposer  à  la  surface  ou  dans 
l'intérieur  des  organes,  cela  se  conçoit  et  cela  se  voit;  mais 
qu'il  en  soit  de  même  des  matières  organisables,  c'est-à-dire 

(1)  Nosographie  médieale^  1. 1,  note  de  la  paye  92* 


iuil         ancriHfli  sn  &a  KnoM  soqs-cotaiiéi. 

mnlB,  je  ii*o0enî8  raffiraer. 

q«e  le  (vinctpe,  le  blisièae 

4e  ces  Usas,  ii*est  précifiéneol 

emgmiÊMU  oa  plolAt  coagula 

fhmàfÊÏ  00  prédomiBant,  et 

CMdtlItn  patkogmomomqye  it 

k  piaf  pv,  oa  de  rînflammatioa  odfe- 


ile  daqael  seprodaf- 

des  adhérences  et  dtf 

m  des  preaiiers  degrés  de  fétat 

il  lÂ  mmtaMtk  un  tel  point,  qa*il  ne  faut  pas 

s^elflBKr  s  Js  o«t  cfie  im^iIm  Ton  nTec  rnolre. 

Tcnuaaas  cet  Ustanqae  de  la  doctrine  de  Hanter  par  onc 

rdksîQB  itiaâYe  mx  trais  priacipaax  norfer  d'inSaBunalioQ 

ci  aa  rite  fimléBi  pradvis  accidciteis.  Lorsqu'une  solution 

de  coatinaite  s'opère  par  voie  é^mfUmmaiùm  uleérative^  et 

qa'eiie  gacrit  par  voîe  d'ialiaïaiition  odAésive,  il  y  a  an 

leaps  el  aa  acte  de  plas  qae  dans  la  sololion  de  conlioDÎté 

d^espèce  inanatifae.  Dok  cette  dernière,  en  effet,  rioflaiiH 

■aiîaa  a'cst  poar  riea  daas  la  prodaction  de  la  soluti(»i  de 

eaatîaaité,  laqaetle  pcatatoîrlîcâiaTecoa  sans  perte  de  sob- 

staace  :  elle  est,  aa  caatraire,  daas  les  conditions  que  noos 

a^aas  posées,  riastraaeat  de  sa  gaérison,  c'est-à-dire  de 

TmggiMtimatim  qni  s'opère  caire  les  lènes  rapprodièes  de  la 
piâie, 

.  Hais  dans  la  solotioa  de  ooatinaité  par  inflammation 
ulcérative,  il  y  a  nècessairtBait  perte  de  substance,  et  la 
cicatrisation  qui  s^opère  ensaite  par  Yorganisotian  d'un  me- 
ditan  provenant  des  parties,  aùses  à  nu,  ramenées  de  I  état 
d'inflammation  ulcérative  à  Fétat  d'inflammation  néthmemirth 
nigène,  cette  inflammation,  dis-je,  a  pour  dernier  terme  le 
travail  organi$ateur  do  médium  sécrété.  C'est  alors  que, 
comme  nous  Tavons  dit  ailleurs,  semblable  à  la  lance  d'A* 
chille,  Tinflammalion  guérit  les  blessures  qu'elle  a  faites  (1), 
mais  elle  ne  les  guérit  qu'en  changeant  de  uodb. 

(1)  No%ographiû  médicaiê,  U  I,  p.  9C  el  97. 
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Le  prodoit  d'origine  inOammatoire  jooe  ici  an  rôle  des 
plus  salulaires  et  comme  proYidentiel,  mais  il  n'en  est  pas 
toujours  de  même.  Voilà  ponrqaoi  Hanter,  qui  se  complaisait 
assez  dans  la  recherche  des  causes  finales^  admettait  que,  dans 
les  inflammations,  tantôt  les  substances  de  nouvelle  formation 
sont  créées  pour  on  but  salutaire,  et  que  tantôt  elles  consti- 
tuent un  principe  morbide.  Les  adhérences  et  les  granulations, 
suivant  que  la  guérison  s'opère  par  première  ou  seconde  in- 
tention^ sont  du  premier  genre.  Leur  création  est,  dit-il, 
comme  une  reproduction  des  principes  naturels  et  de  la  force 
de  développement.  Les  substances  morbides,  au  contraire, 
sont,  si  l'on  peut  ainsi  parler,  des  monstruosités. 

Je  regrette  d'avoir  été,  comme  malgré  moi,  conduit  à 
citer  quelques-unes  de  mes  propres  recherches,  k  Toccasion 
de  cette  rapide  esquisse  des  travaux  de  Hun  ter,  en  matière 
d'histogénie  accidentelle  'en  général,  et  spécialement  en 
matière  de  cette  espèce  particulière  d'histogénie  qu'on  pour- 
rait appeler  cicatridgjhiie  {génération  et  organisation  du  tissu 
eicatrieiet).  Je  le  regrette  d'autant  plus  que  bientôt  je  me 
trouverai  encore  obligé  de  revenir  sur  ce  sujet,  toujours  si 
délicat^  de  recherches  personnelles.  Moins  pressé  par  le  temps, 
j'aurais  pu  éviter  cette  sorte  de  double  emploi,  et  faire  dtspa- 
rattre  une  certaine  confusion  qui  règne  dans  les  écrits  de 
Hunter  sur  le  sujet  qui  nous  occupe. 

Quoi  qu'il  en  soit»  et  tout  en  reconnaissant  que  les  beaux 
travaux  de  ce  grand  chirurgien  laissent  beaucoup  à  désirer 
sur  le  mécanisme  physiologique  du  tissu  cicatriciel  en  général 
et  de  chacune  de  ses  espèces  particulières,  le  résumé  suivant 
de  sa  doctrine  mérite  bien  de  fixer  toute  notre  attention. 

l""  La  cicatrisation,  dans  certains  cas,  s'opère  sans  inflam< 
mation  dite  adhésive  préalable,  et  au  moyen  d'un  coagolum 
sanguin  qui  réunit,  agglutine  les  lèvres  de  la  plaie.  Toutefois» 
dans  ces  cas  eux-mêmes,  s'il  survient  un  certain  degré  d'in- 
flammation adhésive^  elle  est,  selon  Hunter,  favorable  au 
travail  de  cicatrisation  :  elle  augmente^  dit-il,  la  puissance 
d'unùm. 

2^  Néanmoins,  le  médium  unissant^  dans  le  plus  grand 


902  DISCDSSION  801  LA  MÉTBOM  SODS-COTAHÉI. 

nonbre  de  oas  de  réunion  des  plaies  par  prtmière  inkfUm^ 
eA  foorni  par  TiiiflaiDimlioii  dite  adhésive. 

S*  Les  plaies  expotées  soppurenl  à  on  noindre  d^gré  d'ia- 
flammation  ei  plus  longtemps  que  les  plaies  non  expotées,  ee 
qu'il  ailriboe  à  ce  que  les  surfaces  affectées  ne  sont  point  ei 
contact  avec  d'antres  snrCaoes  vivantes,  contact  qni  tend  à 
donner  naissance  k  Vaete  adhénf. 

t*  Hnnter  place  fonnellemeni  parmi  les  ciiconstaneei 
propres  à  hâter  la  putréfaction  dn  pas,  la  cmnmunieatim  iê 
foyer  it  giÊppuruiwn  avec  l'air  (1). 

U.  Les  successeurs  immédiats  de  Hanter  n*ont  guère 
changé  le  fond  même  de  sa  doctrine.  Toutefois,  il  en  est  m 
dont  le  nom  ne  saurait  être  passé  sous  silence.  Sohstitaant 
au  mot  d'inflammation  celui  é'irritation^  un  (èimgîen 
français,  non  moins  grand  assurém^t  que  Hnnter,  Du- 
puf  tren,  distinguait  en  six  modes  (2)  ce  travail  d'irrttafûai. 
Les  modes  désignés  sous  les  noms  d'irritation  secrétaire  et 
d'irritation  nutritive^  sans  altération  chimiçue  des  produits  de 
sécrétion  ou  de  nutrition,  appartenaient  h  un  ordre  de  travail 
morbide,  qui  plus  tard  a  été  considéré  par  divers  nosograpkes, 
dont  fait  partie  l'auteur  de  ce  discours,  comme  diBârent  do 
travail  inflammatoire  proprement  dit. 

Hais  Virritation  avec  sécrétion  de  pseudo-membranes  on 
de  pus  rentre  dans  les  modes  inflammatoires  antérieurement 
établis  par  Hanter.  Sous  ce  point  de  vne,  le  grand  ckirar- 
gien  de  THôtel-Dieu,  tout  en  acceptant  le  fond  de  la  doctrine 
de  Hunier,  à  su  lui  faire  subir  quelques  heureuses  modifica- 
tions. En  ce  qui  concerne  spécialement  le  travail  qui  pré- 
side à  la  cicatrisation  des  os,  c'est-à-dire  à  la  formation  du 
cal,  Dupuytren  s'est  signalé  par  son  ingénieuse  théorie  du 

(1)  Le  siège  de  ce  foyer  auprès  d'une  partie  frappée  de  gangrène^  d'iA 
intestin  rempli  de  matière  fécale,  etc.,  favorise  aussi,  selon  Hunier,  la 
putréfaction  du  pus. 

(2)  Voyez  la  thèse  inaugurale  de  Marandel,  élève  de  Dupuytrea.  et 
enlevé  malheureusement  à  la  science  dans  la  fleur  de  son  âge;  yroyexser^ 
tout  V Essai  d'anaUmie  pathologique  de  M.  Cruveilhier,  le  plus  émûNat 
daidisciplea  de  ce  grand  mattm. 
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cal  promoire  et  du  cal  définitifs  théorie  qai  s'appuie  sur  des 
faits  les  plus  exactemeut  observés.  Il  résulte  de  cette  théorie» 
que  Tos  lui-même  fournit  les  éléments  sans  lesquels  le  cal  ne 
serait  pas  véritablement  osseux.  Or,  en  appliquant  à  la  cica- 
trisation et  à  la  réparation  de  plusieurs  des  parties  molles  la 
théorie  de  Dupuy  tren,  on  peut  avancer  qu'elles  ont  aussi  une 
sorte  de  cal  provisoire  et  de  cal  définitif,  une  première  réunioft 
oa  cicatrisation provtVotre  au  moyen  d'un  simple  tissu  adhésifs 
canjonctif  ou  commctify  et  une  seconde  réunion  ou  cicatrisa- 
tion définitive^  dans  laquelle  chaque  tissu  s'est  régénéré  pour 
ainsi  dire  au  moyen  de  sa  propre  substance.  C'est  là  précisé* 
ment  le  point  de  vue,  sous  lequel  M.  J.  Guérin  soutient  que  sa 
doctrine  de  Yorganisotion  immédiate  des  plaies  non  exposées, 
diffère  de  tontes  celles  que  Ton  avait  jusqu'à  lui  proposées 
sur  la  cicatrisation  des  plaies  en  général,  et  des  plaies  non 
exposées  en  particulier.  Examinons  de  près  cet  article  capital. 

III.  Il  faut,  disais-je  en  1825  {Traité  de  l'encéphalite^  Con- 
sidérations générales),  il  faut  suivre  le  grand  travail  de  Tin- 
flammation  dans  toutes  ses  périodes,  dans  toutes  ses  termi- 
naisons ;  il  faut  rechercher  les  modifications  qu'il  éprouve 
suivant  la  nattsre  des  tissus^  selon  qu'il  affecte  une  marche 
aiguë  ou  chronique  ;  il  faut,  en  un  mot,  en  analyser  sévère* 
ment  tous  les  effets,  toutes  les  suites. 

La  nature  et  l'aspect  du  pus,  du  secretum  inflammatoirei 
varient  suivant  la  structure  des  organes  enflammés,  et  de  là 
vient  que  les  résultats,  les  produits,  les  suites  de  Tinflam*- 
mation  ne  sont  pas  absolument  semblables  dans  tous  les 
tissus.  Tantôt  c'est  un  secretum  qui  s'organise  en  tissu  cellu- 
laire, séreux,  fibreux)  ;  tantôt,  une  matière  qui  se  durcit  et 
s'ossifie;  tantôt,  un  produit  habile  à  se  métamorphoser  en 
plaques  fibreuses,  fibro-carlilagineuses,  athéromateuses,  avec 
ou  sans  concrétions  calcaires,  plâtreuses. 

Ces  diverses  productions  accidentelles  indiquent,  commQ 
nous  venons  de  le  voir,  non  une  inflammation  actuelle,  mais 
le  passage  d'une  inflammation  antérieure  dans  le  tissu  qu'elles 
occupent.Filles  de  l'inflammation,  elles  survivent  à  leur  mère 
et  jouent  le  rôle  de  corps  étrangers. 


M^         piscDssioii  SOI  LA  afenoDi  SOOS^OTAni. 

La  ploputdeœQX  qui  ontcombatio  la  Ibéorie  qoi  nltadie 
à  l'état  inflammataîre  un  grand  nombre  de  prodaclions  dites 
accidentelles,  confondaient  l'origine  ménie  on  la  généraiion 
des  éléments  on  des  matériaux  crganisaUes  arec  l'éTolation 
orfftmiqme^  Vargtmùaium^  c'est  le  vrai  mot,  de  ces  matériaux, 
laqnelle  est  pourtant  tellement  distincte  de  l'autre,  qu'elle  ne 
s'opère  qn'an  moment  ou  celle-ci  a  cessé  d'exister.  Cette  dis- 
tinction est  déjà  formellement  établie  dans  l'onvrage  indiqué. 
On  y  trouve  une  autre  dû/i'nc/iVm  non  moins  importante  enlre 
cette  argûmsaiion  primitive  de  certains  tissus  et  les  trmafar^ 
maiiems^  les  dégénérescences  diverses  dont  ils  peuvent  être  le 
siège,  nouvelles  opérations  physiologiques  dont  les  phéno- 
mènes ne  sauraient  être  trop  soigneusement  étudiés.  Mais 
sur  quelques-unes  de  ces  transformations  H.  J.  Guérin  pourra 
trouver,  dans  YAnatomie  pathologique  de  M.  le  professeur 
Andral,  des  considérations  très-analogues  à  celles  qu'il  a 
présentées  lui-même  plus  tard  ;  ces  transformations,  ces  pro- 
ductions accidentelles,  comme  les  tissus  primitifs^  une  fois 
posé  leur  rapport  d'origine  avec  un  état  inflammatoire  déter- 
miné, étaient  comparées,  quant  à  leur  mode  d'organisation,  à 
la  génération  des  parties  analogues  pendant  le  cours  de  la 
vie  embryonnaire. 

Donc,  on  signalait,  de  la  manière  la  plus  positive,  il  y  a 
déjà  quarante  ans  passés,  les  analogies  des  tissus  de  nouvelle 
formation  avec  les  tissus  qui  en  avaient  engendré  pour  ainsi 
dire  les  germes  primitifs  :  similia  similibus  generontvr.  Les 
tissus  cellulaire  et  séreux  donnent  naissance  à  des  tissus 
cellulaire  et  séreux  accidentels  ;  les  tissus  fibreux,  osseux  à 
des  tissus  accidentels^  osseux  et  fibreux.  Si  dans  les  recber- 
cbes  que  nous  rappelons,  on  ne  trouve  pas  encore  mentionnés 
les  tissus  musculaire  et  nerveux,  comme  dans  le  travail  de 
M.  J.  Guérin,  c'est  qu'alors,  en  effet,  les  cicatiucbs  et  surtout 
les  régénérations  musculaires  et  nerveuses  étaient  peu  ou  point 
connues. 

Les  excès  contraires  nés  de  Tune  des  plus  grandes  et  des 
plus  fécondes  époques  révolutionnaires  que  la  médecine  eftt 
jamais  subies,  une  fois  écartés,  on  vit,  en  quelques  années. 
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surgir,  dans  toutes  les  parties  dont  se  compose  la  médeciiie« 
les  découvertes  les  plus  multipliées,  spécialement  dans  le 
sujet  particulier  sur  lequel  roule  le  nouveau  travail  de 
U.  J.  Guérin.  Et  puisque,  en  cette  matière,  au  mépris  de  ce 
que  j'ai  rappelé  plus  haut,  Fauteur  de  ce  discours,  par  un 
concours  de  circonstances  qui  ne  sauraient  être  exposées  ici, 
fut  plus  particulièrement  signalé  comme  ayant  fait  jouer  un 
rôle  exagéré  au  travail  inflammatoire  dans  la  production 
des  tissus  dits  accidentels,  dont  les  cicatrices  font  partie, 
qu*il  lui  soit  permis  de  résumer  très-sommairement  ce  qu'il  a 
enseigné  dans  ses  cours  et  dans  ses  livres  sur  une  aussi  grave 
matière  (1).  En  voici  la  substance,  en  ce  qui  concerne  plus 
particulièrement  la  réparation  des  solides. 

Une  fois  terminé  le  travail  désorganisateur  de  l'inflamma- 
tion, singulièrement  variable  selon  la  composition^  la  structure 
des  parties^  et  selon  les  rapports  de  ces  parties  avec  les  agents 
extérieurs^  voici  ce  qui  s'opère.  La  simple  perte  de  cohésion 
des  tissus  ne  tarde  pas  à  disparaître  par  le  simple  retour  de 
la  vie  à  son  type  normal.  Après  un  travail  de  suppuration 
plus  ou  moins  prolongé,  selon  une  foule' de  circonstances, 
les  ulcérations  sont  remplacées  par  un  tissu  de  nouvelle  for- 
mation, connu  sons  le  nom  de  cicatrices^  engendrées  de  toutes 
pièces  aux  dépens  de  certains  éléments  sécrétés  par  les  sur- 
faces nlcérées.  Cette  réparation  est  un  mode  particulier  de 
l'acte  adhésif,  et  porte  le  nom  de  réunion  ou  de  dcairisation 
par  seconde  intention^  le  nom  de  réunion  ou  de  cicatrisation 
par  première  intention  ayant  été  donné  à  l'acte  adhésif  qni 
s'opère  lorsque  les  lèvres  d'une  solution  de  continuité  ont  été 
rapprochées  et  maintenues  en  contact  par  les  procédés  de  l'art. 

Ce  travail  d*adhésion  est  comme  une  sorte  de  transition 
entre  l'état  normal  lui-même  et  l'inflammation  dite  adhésive. 
Quant  au  travail  générateur  du  médium  unissant^  il  faut 
bien  se  garder  de  le  confondre  avec  le  travail  inflammatoire 

(1)  J'ai  traité  de  rinflammation  en  général  dans  le  tome  !•'  de  ma  Nota- 
graphie  médicale;  et  un  article  spécial  y  a  été  consacré  à  Tétude  de  là 
réparation  des  îéiUms  des  solides  et  des  liquides,  consécutives  k  c«t  état 
morbide. 
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liii*méme,  et  d'autant  plus  que  toute  inflammation,  temi 
quelle  persiste  encore,  s*oppose  à  l'organisation  du  tnedivm 
wiùsant,  quel  qu'il  soit. 

Quoi  qu'en  ait  dit  Hunter,  il  est  bien  difficile  de  démontrer 
péremptoirement  qu'il  est  des  cas  oà  nul  travail  inflamma- 
toire n'a  concouru  à  la  production  de  la  matière  organisable, 
d'où  naissent  les  adhérences  et  les  cicatrices.  Hais  il  importe* 
au  reste,  assez  peu,  d'assigner  tel  eu  tel  nom  à  l'acte  producteur 
de  la  matière  destinée  à  former  une  cicatrice  ou  une  adhé- 
rence, pourvu  qu'on  s'entende  sur  les  conditions  oppréciMet 
de  cet  acte. 

Hunter,  comme  je  l'ai  dit,  a  rapproché  cet  acte  de  celui  de 
la  coagulation  du  sang.  Quant  à  nous,  nous  avons  considéré 
le  produit  qui  se  dépose  à  la  surface  du  caillot  du  sang  d'ime 
saignée,  sous  l'influence  d'un  état  inflammatoire  bien  condi- 
tionné, produit  connu  sous  le  nom  de  couenne  inflammalotie, 
comme  une  véritable  fausse  membrane  des  vuembroMs  sértmcs 
enflammées.  Or,  des  observations  mille  et  mille  fois  répétées 
sur  la  formation  et  les  métamorphoses  de  cette  couenne,  de 
cette  pseudo-membrane  du  sang,  nous  ont  permis  de  preadit 
comme  sur  le  fait  la  nature,  dans  ses  opéimtions  d'oiganîs»* 
tion  de  la  membrane  dite  cicatricielle  ou  tnodu/atne  ^  ^des 
fausses  membranes  en  général . 

A  cette  pseudo-membrane  du  sang,  adhérente  au  caillot, 
comme  la  pseudonnembrane  des  membranes  séreuses  adhère  à 
leurs  feuillets,  que  manque-t-il,  ai-je  dit  tant  de  fois,  pour  8*or- 
ganiser  et  viwre^  si  ce  n'est  que  d'être  en  contact  avec  des 
tissus  vivants,  et  à  V  abri  du  contact  de  fair,  comme  des  autres 
corps  étrangers^  à  l'instar  des  pseudo*membranes  des  sà^oses 
on  de  la  pseudo-membrane  née  h  la  surface  des  plaies  non  ex- 
posées ?  C'est  la  considération  approfondie  de  tous  les  rapports 
de  ressemblance  entre  la  couenne  du  sang  inflammatoire  et 
les  pseudo-membranes  des  séreuses,  qui  m'a  conduit  à  cette 
induction  déjà  rappelée  :  que  la  pseudo-membrane  du  sang 
n'était  autre  chose  qu'une  pseudo- membrane  provenant  de  la 
membrane s^retise  de  Tappareil  sanguin  à  l'état  inflammatoire. 

Voici,  d'ailleurs,  à  cet  égard,  un  document  qui  mérite  d'être 
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mentionné.  En  1835»  M,  Forget  rendant  compte  {Jmimal 
hebdomadaire)  du  Traité  de  médecine  pratique  de  MM.  Piorry 
et  Lhéritier,  signale  le  mot  nouveau  d'hémiie^  employé  par 
le  premier  de  ces  auteurs,  pour  désigner  Tétat  du  sang  dans 
lequel  se  produit  cette  couche  pseudo-membranense  dite 
couenne  inflammatoire  du  liquide  indiqué.  Puis  il  ajoute  qu'il 
pensCy  avec  H.  Piorry,  que  la  couenne  est  bien  un  produit 
intrinsèque  du  sang,  a  Néanmoins,  poursuit-ii,  nous  avons 
entendu  H.  Bouillaud  émettre,  à  ce  sujet,  une  hypothèse  qui 
nous  paraît  ingénieuse  :  la  couenne ^  disait  ce  savant  professeur 
dans  une  de  ses  leçons,  ne  serait-elle  pas  le  produit  d'une  exha* 
lotion  pseudo^^membraneuse  de  la  tunique  interne  des  vaisseaux 
phlogosés  (1)? 

Dans  le  cahier  suivant  du  Journal  hebdomadaire^  dont 
j'étais  l'un  des  rédacteurs,  au  sujet  de  la  question  si  grave 
dont  il  s'agit,  j'écrivais  les  lignes  suivantes  (2).  a  Â  Foc^ 
casion  des  théories  que  Ton  peyt  proposer  sur  la  forma-* 
tion  de  la  couenne  du  sang,  M.  Forget  disait  qu'il  avait 
entendu  H.  Bouillaud  émettre  Thypothëse  qu'elle  pourrait 
bien  être  le  produit  d'une  exhalation  pseudo-membraneuse 
de  la  tunique  interne  des  vaisseaux  phlogosés.  J*ai  fait  ce 
rapprochement  à  l'occasion  de  la  couenne  rhumatismale  en 
particulier,  en  réfléchissant  à  la  loi  de  coïncidence  entre  le 
rhumatisme  articulaire  aigu  et  l'inflammation  des  tissus  séro* 
fibreux  du  cœur  et  du  système  vasculaire,» 

Cétait  bien  le  cas,  en  eflet,  d'un  tel  rapprochement, 
puisque,  d'une  part,  la  fièvre  dite  rhumatismale  franche 
est  comme  le  type  de  la  fièvre  dite  inflammatoire  (angia* 
ténique  de  Pinel),  et  que,  d'autre  part,  c'est  précisément  dans 
cette  fièvre  dite  rhumatismale  que  se  rencontre  dans  toat^ 
sa  pureté,  dans  toute  son  évidence,  l'état  inflammatoire  de  la 
membrane  interne  ou  séreuse  de  l'appareil  circulatoire  en 

(i)  n  y  a  irrités  dans  le  texte.  J'ai  écrit  celui  de  phlogosés  parce  qu^ 
0it  pliu  en  rapport  avec  mon  eueigoeimot. 

(2)  Mole  générale  sur  lei  altérations  des  liquides  ou  dos  l|mii#iirs  ésm 
les  maladies,  et  réflexions  sur  Téltat  du  saD|;  dans  les  înflmnnatioa^  sitsh 
fte  et  dans  les  inflammatiofas  putrides  ou  typkoâdes» 


r,  et  Faorle,  de  ratière 
OB  le  trouve  losâ 
coasMréà  lliis- 
siBgviii  (aogio- 
Mmfnâmimufeerehm, 
oade  moyeue 
k  torrent  saugom 
les  parois  iDtérieares 
te  cailloCs  dans 
se  dépose  à  leur 
tout  à  fait 
»  produit  à  la  surface  do 
caî  lot  do  a^^  extrait  par  lasa^joêe.  Ursqae  rétal  iDâàw- 
■aïo  re  da  sjrfièBK  ii^aia  s^dèveàam  plos  haat  d^,  des 
biacan  pseaëo-BOBhraMn,  Ariaen,  se  dqpoBeat  sur  1» 
pmb  et  anii—iai  wm  ks  ^ahaks  et  les  teadoas  ^to- 
lai res  da  cflcar,  doat  ks  BosveMeals  aocéicrës  et  iaceasaots 
ooastitoeat.  commit  on  k  sait,  «ae  eoaditioa  Civorable  à  la 
aéparatioB  de  la  ikriae  MiBak  oa  oBoraiale  des  aoties  élé- 
nents  do  saog.  • 

Ce  ueretMm  plastîqae,  ce  Warffaïf  fibriaeox,  cooconrl, 
comme  je  Fai  dit  ailkars,  à  la  famatioa  de  la  coaenne 
inflamoiatoire  do  sang,  et  c*est  là,  siaon  la  caose  onique,  do 
moins  l'one  des  causes  de  raagneatation  de  la  fibrine  do 
sang,  ce  caraetèrt  rATBO»omaiQQi  de  l'état  oo  de  la  diathèse 
inflammatoire.  J*ai  rapporté  dans  les  Trràér  da  maladies  du 
cœur  et  du  rhumatisme  artieutatre^  dans  la  Climque  médicale 
de  rhôpital  de  la  Charité  et  la  NasograpUe  médicale,  d'in- 
nombrables exemples  de  blastème  pseodo-manbranenx  du 
conir  et  des  Taisseaox.  (Voyez,  entre  aotres,  rohsemtîon 
d*aartite  aiguës  pages  438  et  sdIy.  de  la  NosognpUe  médicale^ 
cas  dans  lequel  le  caillot  fibrineux»  plastique»  fut  diagnostifui 
atant  la  mort.) 

Arrêtons-nous  ici  nn  moment»  messieurs,  pour  râOéchir  an 
mouvem^t  qui»  depuis  Hunter,  entraînait  en  quelque  sorte 
tous  les  esprits  dans  la  même  direction»  sous  le  rapport  da 
mode  de  génération  et  d'organisation  des  nouveaux  tissus  en 
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général  et  des  tissus celluleax  ou  séreux  (conjonciif,  connec- 
tif.  ou  bien  encore  adhésif)  en  particulier.  Hunier  compare 
la  réunion  des  plaies  à  la  coagulation  du  sang.  II  considère 
tantAl  le  sang  coagulé  lui-même,  tantôt  la  lymphe  coagulante 
comme  constituant  essentiellement  son  médium  unissant,  La 
lymphe  coagulante  fournie  par  le  mode  d'inflammation  qu'il 
appelle  inflammation  adhésive^  lui  parait  diflérer  notablement 
de  celle  que  contient  le  sang  à  l'état  normal. 

Tout  le  monde  sait  aujourd'hui  que  cette  lymphe  coagulante 
n'est  autre  chose  que  la  fibrine  du  sang,  et  tout  le  monde  sait 
aassi  que  MH.  Andral  et  Gavarret  ont  démontré  qu'un  excès 
donné  de  cette  fibrine  constituait  un  des  caractères  pathogno- 
numiques  de  l'état  inflammatoire.  Il  est  également  reconnu 
que  la  couenne  ou  pseudo-membrane  du  sang  est  composée 
principalement  de  fibrine. 

Enfin,  par  une  induction  surfisamment  motivée,  nous  avons 
conclu  à  l'identité  de  formation  de  cette  couenne  pseudo- 
membraneuse,  fibrineuse,  dusang  inflammatoire,  etdes  pseudo- 
membranes  nées  de  ce  mode  inflammatoire  des  membranes 
séreuses  désigné  sous  le  nom  d'inflammation  adhésive^  et  par 
un  corollaire  de  toute  évidence,  du  mediun  unissant  avec  le 
produit  pseudo-membraneux  déposé  à  la  surface  des  plaies. 
Dans  tous  ces  cas,  selon  nous,  le  produit  qui  se  forme  est  un 
exsudât  de  membrane  séreuse  ou  de  tissu  cellulaire  adhési- 
vemeni  enflammés.  De  plus,  frappé  de  la  facilité  avec  laquelle 
ce  produit  se  membranise  en  quelque  sorte  à  la  surface  du 
caillot  fourni  par  une  saignée,  c'est-à-dire  lorsque  le  sang 
est  nécessairement  privé  de  ce  principe  de  vie,  quel  qu*il  soit, 
signalé  par  les  Hunter  et  les  Bichat  (selon  l'heureuse  et  éner« 
gique  expression  de  ce  dernier,  nous  n'avons  alors  sous  les 
yeux  que  le  cadavre  du  sang)  ;  frappé  de  ce  phénomène,  je 
B'ai  pu,  pour  ma  part,  m'empêcher  de  dire  que  le  tissu  con* 
jonctif^  connectif^  ac/Ae>{/ (cellulaire,  séreux},  est,  sans  doute, 
presque  tout  formé  dans  le  sang  inflammatoire. 

Il  nous  semble  que  M.  J.  Guérin,  avant  de  proclamer  à 
cette  tribune  comme  une  découverte  qui  lui  appartient  essen- 
tiellement, ce  qu'il  appelle  Ycrganisation  immédiatedes  plaies 


A  :xTBCin22iiiL  dft  pas, 
^    1  sBPïf^    X   "X-  cRBCile.  CeUe  in- 

[Al    I  =^  KL   1  âst,  d*^ 

■i  jEasae.  IsLdfaU  tons 

de 

it  veoH 


i  pbstiipe  (ra 


rinfloence 
s  lesquels 


iu&K&u»  J{&a  noTeral  psf  exemple, 
T  nfeeiniiL  nifnîe.  aL  menl^  profisposeal  an 
iTir»  rn  uns  Bcnpe. 
Zms  smaht  mHTutTJwt  iaas  fe  A^rv  de  rintensilé  de 
ruftanoLn  il  tasi  «i!riiaâr«  et  Aes  siembranes  séreuses, 
b.t  i  ^..<arff  pinirrrcecanigaTtnBtàmde  U  fonne  adh^w: ï 
b  fonBe  jqqpr«rr?.  Or.  iams  ce  ck«  il  ne  s'agil  pas  sîm- 
plem<mt  d'nede  ces  dîfimccsde  JKrera^  propres  à  déter- 
^■^  de  finples  aoifiiicirioBs  dans  les  tissas  accidentels  ï 
rtÊsr;  9  s'agit  fmm  difireace  bieft  antremeat  grave»  puisque 
le/Mci,  eu  tant  que  pvs  bîeu  couditioDDé,  cautrairemeut  au 
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seeretttm  qae  noas  lui  comparons,  n*est  pas  organisable.  Il  ne 
contient  pas,  en  effet,  comme  Tantre,  sous  la  même  forme  du 
moins^  cet  élément  fibrineux,  sorte  de  gla  vivante,  ou  du 
moins  viable^  si  prompt  à  s*organiser  en  tissu  séreux,  séro- 
fibreui,  etc.,  soit  sous  forme  de  cicatrices^  soit  sous  (bnne 
di  adhérences  proprement  dites,  etc.  (1). 

Cet  élément,  faut-il  le  répéter,  se  trouve  en  quelque  sorte 
presque  tout  formé  dans  le  sang  dit  inflammatoire.  Une  des 
preuves  les  plus  décisives  de  cette  assertion,  c*est  que  le 
caillot  provenant  de  ce  sang  se  recouvre  d'une  pseudo-  ou 
néo-membrane,  qui,  sous  le  rapport  de  sa  composition  chi- 
mique, de  ses  caractères  extérieurs,  de  ses  caractères  micro- 
graphiques, ne  diffère  point,  au  fond,  Ae&néo'membranes  dépo- 
sées à  la  surface  des  membranes  séreuses.  Hais,  sous  ce 
nouveau  rapport,  nous  le  répétons  encore,  l'élément  qui  nous 
occupe,  reconnaîtrait  toujours  la  même  origine  première,  s'il 
est  vrai,  comme  nous  l'enseignons  depuis  plus  de  trente  ans, 
que  la  néo-membrane  du  sang  dit  inflammatoire  ne  soit  autre 
chose  qu'un  produit  de  l'inflammation  adhésive  de  la  mem- 
brane interne  du  système  circulatoire. 

Malgré  les  progrès  récents  dont  elle  a  droit  de  s'enor* 
gueillir,  la  chimie  vitale^  physiologique  ou  organique^  secondée 
par  la  méthode  microscopique,  n'est  pas  encore  parvenue  k 
nous  révéler  tous  les  mystères^  k  nous  formuler  toutes  les 
lois  qui  président  à  la  formation  et  à  l'évolution  des  parties 
soit  normales,  soit  anomales  ou  accidentelles.  11  est  néan- 
moins permis  d'espérer  que  le  moment  n'est  pas  éloigné  peut- 
être  ob  la  classification,  la  nomenclature  et  tous  les  autres 
points  de  l'histoire  des  productions  dites  accidentelles  auront 
atteint  un  plus  haut  degré  d'exactitude  et  de  précision. 

Quiconque  s'efforcera  de  découvrir  tous  les  phénomènes, 
toutes  les  lois  de  cette  organogénie  accidentelle^  devra  faire 

(1)  Si  l'on  admit  que  la  matêre  fiMnmm  ou  pUuUquê  exista  dans  le 
pua  lui-même,  il  Ikut  reconnaître  en  même  tempf  qu'elle  s'y  trouve  à  l'état 
de  déeompoiition,  et  pour  ainsi  dire  à  l'état  de  mortf  incapable  enfin  de 
|oate  orgonifcUiofi. 
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porter  ses  invcsligations  et  sar  les  parties  solides,  et  sur  les 
parties  liquides.  C'est  là,  d'aillears,  une  œuvre  ioiinense, 
hérissée  de  difficultés  de  tout  genre,  et  dont  la  complèie 
exécution  exigera  peut-être  le  concours  de  plusieurs  généra- 
tions médicales  (1). 

IV.  Je  sais  heureux  de  pouvoir  proclamer  aujourd'hui,  dt 
haut  de  cette  tribune,  Tavénement  de  Tune  de  ces  généra- 
tions prédites,  et  de  saluer  une  nouvelle  ère  médicale,  en  ce 
qui  concerne  particulièrement  le  sujet  que  nous  (nutons. 
L'heure  attendue  est  enfin  sonnée.  Giîce,  en  effet,  aux  mer- 
veilleuses recherches  des  micrographes  actuels,  celte  œuvre 
immense  dont  nous  parlions  a  déjà  fait  un  immense  progrès, 
sous  tous  les  rapports,  et  notamment  sous  le  double  rapport 
de  la  précision,  de  Texaclitude  de  la  nomenclature  et  de  h 
classiGcatioD  des  productions  accidentelles;  progrèsparticulier 
dont  nous  avions  espéré  que  le  moment  n'était  pas  éloigné. 

Il  y  a  donc  lieu  d'être  surpris,  et  surpris  au  plus  haot 
degré,  de  la  sévérité  avec  laquelle  M.  J.  Guérin  a  traité  le 
microscope,  d'une  part,  et  d'autre  part  H.  Robin,  Tun  des 
princes  de  la  micrographie  moderne,  comme  l'a  déclaré 
M.  J.  Guérin  lui-même;  H.  Robin  dans  la  personne  duquel 
rhistologie  micrographique  a  pour  ainsi  dire  été  officiellement 
consacrée,  quand  il  en  a  été  nommé  professeur  à  notre  école 
de  médecine. 

Sans  doute,  pour  être  micrographe  ou  n'en  est  pas  moins 
homme,  et  par  conséquent  sujet  à  se  tromper.  Le  microscope, 
comme  le  télescope,  est  un  admirable  instrument,  mais  U  n*a 
pas  le  privilège  de  donner  à  tous  ceux  qui  s'en  servent,  et  de 
bons  yeux  et  un  bon  esprit,  ce  qui  n  est  pas  de  trop  et  pour 
ainsi  dire  un  double  meuble  inutile,  même  en  matière  de 
micrographie  raisonnée.  S'il  y  a  des  astronomes  qui  aient 
annoncé  Texislence  de  planètes  fort  nébuleuses,  imaginaires 
même  ou  platoniques^  il  se  trouve  peut-être  bien  aussi  des 
micrographes  qui  se  sont  fourvoyés  dans  leur  diagnostic 
histologique,  et  dans  l'interprétation  des  phénomènes  ooo- 

(i)  Kosographie  mUicale,  t.  IV,  p.  259-261. 
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Mais  c'est  leor  faute  et  non  celle  da  microscope  on  da 
télescope.  Aussi,  malheur  à  la  doctrine  de  M.  J.  Guérin  lai 
même,  si  la  saine  et  exacte  microscopie  lui  déclare  la  guerre 
lui  refuse  sa  sanction,  et  lafrappe  en  quelque  sorte  d'excomi 
mnniMtion.  En  effet,  /K>nd'eUe,  en  un  tel  sujet,  il  n'y  apotnt 

Que  si  la  micrographie  n'a  pas  encore  formellement  dé- 
claré la  guerre  à  M.  J.  Guérin,  il  n'en  est  pas  ainsi  de  loi 
En  To,c,  la  preuve  :  «  Ce  n'est  pas.  dit-il.  à  l'esprit  de  notre 
émment  collée  que  peut  être  rapportée  cette  transformation 
d  Idées  on  même  de  contradictions  par  rapport  aux  mêmes 
faits  c  est  au  mode  d  observation,  c'est  à  l'instrument  ou  il 
emplme.  »  Comme  si  le  microscope,  simple  instrument  de 
gn«s.sseraent,  pouvait,  non  plus  que  tout  antre  instrument 
d  observation,  non  plus  que  l'œil  nu  lui-même,  fournir  à 
I  esprit  autre  chose  que  les  matériaux  qu'il  doit  mettre  en 
œuvre  ;  et  comme  si  ces  matériaux,  exactement  recueillis 
comme  on  doit  l'exiger,  pouvaient,  quand  ils  sont  soum  s  à 
1  épreuve  d'un  bon  esprit,  être  par  eux-mêmes  une  source 
de  transformation  d'idées  ou  même  de  contradictions  par  rap- 
port aux  mêmes  faits.  *^     ^ 

Mais  passons  aux  observations  de  M.  Robin,  dans  lesquelles 
M.  J.  Guerin  est  encore  à  chercher  quelque  chose  qui  ressemble 
a  une  conclusion  quelconque. 

Voici  pourtant,  messieurs,  dans  leur  texte,  quelques  pro- 
posiuons  de  M.  Robin,  qui,  si  je  ne  me  trompe,  ne  manqSem 
pas  de  quelque  ressemblance  avec  une  doctrine,  avec  des 
principe,  avec  une  conclusion  quelconque. 

Aucune  formule  générale  ne   peut  s'appliquer     dit  il 
aux  trois  cas  particuliers  que  comprend  la  quesli;,n  de  la 
réunion  des  plaies  telle  qu'elle  a  été  posée  par  If  M.  Guérin  et 

Dans  l'un  de  ces  cas,  il  y  a  réunion  sans  éléments  anau». 
miques  nouveaux  et  dans  les  deux  autres,  la  réunion  a  lien 
par  suite  et  a  1  aide  de  cette  génération  d'éléments  nouveaux 

Dans  le  premier  de  ces  cas,  il  y  a  réunim  immédiate,  c'esC- 
à-dire  réparation  des  éléments  anatomiques  existants  oui  ont 

T.  XXXI.   N*  21.  ,a 
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^t^.i^P^iim^'^<^P^  ^'te  divîsiM.  4Vest  ané  itparatioD 

qafÇ^.(|iM^,s4teii<Ui^t  d^'  iQ4fi|iilJte^>de9"éléiii«itB  de  Time 
df$p^^&  jns<}^^MrQiie8élàih«liis^  Jf|jthre*^aroi  appii^ 
quée  à  celle-ci,  établissent  ainsi  une  adhérence  (1).         * 

df  i^^ft  ttroiù^e-iQM^ib  i^an  «diisisteteii'nxM  9vpâl^- 
ra^if^n  :4*éléffiei4f|aii|itoiBi|itts.k<terp)acè  de  «enxtqai  Mi  été 
ei)4çvés  pi^  ^ntre  ceQK  qui,  dif  isésV*  oiit  ensaito  4l6'  éctriés/ 
ef  }^  élémei\|s>  aiMtomiqa^  de  pft)duGtioi)>  moTéUe  consti- 
tuept  la  /^içaUii^.  11^  f^saeat|leiidaDt  lehr^géBération  par 
U^V^ le;  ptuis^  1]ae^:pa^c(MHreBt ^lerfàiéinlcB ^MmeotF  lors 
de  li^ur.  .gôuÂT^UW' «t.d^  teor  éévéloppement"' emftiyon- 
n^est  ^Violutim  4ttî  e&ibi^pfns  rapide  pooi' les  mis  que 
ffwc.  ie^ia^tre^,  çhacuo  ay«it  à oe^ égÉrfl  son  indwidoalîtè, 
cojQ^me  çt^tcvm:. rempli  ua  lAIe  pbysteiosiqde  i|iiî  loi  est 
propre». 

Gettç  réginératioii  peni  ayoîTr  lieu  :f  ans  sapptnftion  ;  c'est 
cf|  qu'pa  yqiU  pac  ei^ecapte»  pour,  ies  tendons  éoàKés,  entre 
lesquels  s'éteadr  ^  (lartir  de  chaque  boàt  divisé,  le  tisso 
nouveau  de  même  nature,  composé  de  fibrâ|  do  lissa  iamî- 
ne^x  à  tous  les  degiés  de  leur  érohliioB,  fibres  encore 
plongées  d^n;  la  sid)stanc^  homogène,  ii  Taide  et  aux  dépens 
de  laquelle  elles  se  développent  cerl^nement»  ear  cette  ma- 
tière (bl^tèmf^  est  4*flMUnt  «oinsaboodanteqn^  Texamiae 
à  |ii)p  ^ppque^  plus  éloignée  di)  premieir  >}Mf  dé  la  r^géné- 
raiioui.  .  . ,  r  ' 

Je  ne  puis,  quant  iunoi;  ne  pas  fOONnattoe  une  doctrine 
iIifi-pc^ti^€Jfnfi^^  Lr^-COTiémeiit  exprima  dans  ccj^  passages 
àfk  dj^cpprs  diÇtfvf^otiiiu^  AlÛOQ^d^^lu^Balifs'B^ctioB  facHe 
h  PW»FW^>  Wp  A^t^djQctrîne  ^ualfceUègacqni  occupe 
une  si  haute  position  dans  Técole  micrographiqae»  confirme 

• 

fi)  tTesl,*  âgô'ûtd'li.  il(6bm/  ce  qu'on  ueui  epasùter  sur  les  séreinef* 
»pfhA  cltt'lfllei- IJééohl  8d(Jclic^'2nieiiVlû(re  rapidemen^^  consécuthaMel 
à  .Is'fdnrtrde  kkir  é^ithélhitti...  Vtà  tiisii  i  Vtitlùré,  on  <A»serve,  (Hdm  cet 
orii^e  de.  phéàmAoe», 4evdâMrSn<ek  en  ràpj^  il^ la  eompontiM  â§- 
ii¥«iV»W'nili4wtwe*i'fhiqirt{tiMuSMrt:'''    -^f    î'i 
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SOUS  presque  tous  ses  rapports,  les  doctrines  que  j'ai  précé- 
demment exposées,  à  partir  de  l'époque  de  Hunter  inclusive- 
ment jnsqa*à  celle  où  nous  vivons. 

U  est  seulement  un  article  sur  lequel  j'avais  prié  Ik  Robin 
de  formuler  sa  manière  de  voir,  qui  ne  me  paraît  pas  encore 
suffisamment  élucidé.  Qu'il  me  soit  donc  permis  d'y  revenir. 

i'avais  demandé  à  notre  savant  collègue  si,  dans  la  réunion 
par  première  intention,  les  micrographes,  et  lui  en  parti- 
culier, admettaient  l'existence  d'un  médium  unissant^  à-nn 
blastème  de  cicatrisation. 

Il  me  répond  que  tous  les  tissus  sans  exception,  même  le 
tissu  nerveux  central  chez  les  oiseaux,  etc.,  ont  offert  des 
exemples  de  cette  réunion  immédiate ^  dans  laquelle  nulle 
r^énérAtion  d'éléments  anatomiques  n'a  lieu,  tandis  que  la 
réunion  médiate  ou  par  seconde  intention  est  due  à  une  régé^ 
nération  des  tissus  divisés,  ou  à  une  géné]*ation  des  tissus 
lamineux  et  dermique  (cicatrisation)  entre  les  extrémités 
écartées. 

Toutefois,  après  avoir  dit  que  la  réunion  immédiate  consiste 
en  un  accolement  des  extrémités  coupées  des  éléments,  dont 
la  substance  non  encore  altérée  ne  subit  ultérieurement 
aucune  modification  moléculaire,  ni  de  structure,  et  continue 
au  contraire  l'échange  moléculaire  nutritif  de  Tune  à  l'autre 
des  parties  ^colées^qomme  si  elles  n'avaient  pas  été  divisées, 
M.  Robin  ajqute  :  ou  tout  au  moins  elle  consiste  en  la  géné- 
ration d'une  quantité  insignifiante  de  substance  organisée 
entre  ces  extrémités.  Oiàixt  c(mces$ion  méritait  d'être  signalée, 
mais  nous  laissons  à  notre  très-^vant  collègue  le  soin  d'^n 
déduire  plus  tard  les  justes  con^uences. 

Quant  b  présent,  il  n'en  tient  pas  un  grand  compte,  puisque; 
immédiatement  après  l'avoic  faite,  il  poursuit  en  déclarait 
que  dans  la  réunion  immédiate^  il  n'y  a  pas  de  colle,  de 
médium  unissant.  Les  deux  bouts  des  éléments  anatomiques 
divisés,  puis  coaptés ,  ceux-ci  étant  exactement  juxtaposés 
et  se  nourrissant  ici  d'un  point  à  l'autre;,  aussi  bien  que  dans 
toqte  autre  portion  de  leur  étendue,  il  en  résulte  que  leur 
propre  substance  est  rapidement  réparée^  reconstituée  et 
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uoie  k  elle-roêroe,  sans  interposition  de  quoi  que  ce  soit  qai 
on  dlRèrc,  médium  du  reste  qui  ne  ferait  que  reculer  la  difi- 
cullé,  puisqu'il  y  aurait  encore  à  expliquer  l'adhésion  de  ces 
deux  faces  à  celles  des  deux  bouts  des  fibres  qu'il  serait 
destiné  à  tenir  à  la  fois  écartés  et  reliés  ensemble. 

L*adbésion  mutuelle  des  éléments  anatomiqnes  dans  les 
tissus,  poursuit  H.  Robin,  est  le  résultat  physique  de  leir 
juxtaposition  immédiate,  par  contact  réciproque;  les  inéplités 
de  l'un  correspondant  exactement  aux  inégalités  inverses  de 
Tautre  qu'elles  comblent.  Cette  juxtaposition  immédiate  est 
la  conséquence  du  développement  simultané  des  parties  orga- 
nisées qui  se  touchent,  qu'elles  soient  de  même  espèce  ou 
d'espèce  différente,  lisses  ou  rugueuses. 

Si  les  éléments  sont  naturellement  mous,  très-humides, 
comme  les  tubes  nerveux,  les  fibres  lamineuses,  les  muscu- 
laires, les  vésicules  adipeuses,  les  cellules  épithéltates  de 
beaucoup  de  muqueuses,  des  glandes,  etc. ,  l'adhésion  est 
moins  forte,  parce  que  la  déformation  facile  des  éléments  dé- 
truit cette  intime  juxtaposition. 

Dans  le  cas  d*adhési6n  de  tissus  d'espèces  différentes  comme 
les  cartilages,  les  tendons  et  les  ligaments  avec  les  os,  les 
fibres  tendineuses  avec  le  myolemme,  bien  que  les  surfaces 
détachées  nous  paraissent  rugueuses,  l'adhérence  a  lieu  aussi 
par  juxtaposition  immédiate.  Il  n'y  a  pas  interposition  de 
matière  unissante,  destinée,  comme  les  colles  employées.dans 
les  arts,  à  combler  les  inégalités,  parce  que  les  parties  d^ordre 
différent  (os  et  cartilage,  os  et  ligament,  myolemme  et  fibres 
tendineuses)  s'étant  ^développées  en  même  temps,  il  n  y  a 
jamais  eu  d'inégalité  de  l'une  par  rapport  à  l'autre.  C'est  œ 
que  montre  d'une  manière  caractéristique  l'union  des  carti- 
lages avec  les  os  dont  ils  n'ont  jamais  été  sëparé&  Chaque 
partie  saillante  étant  en  rapport  avec  une  dépression  corres- 
pondante et  engendrée  simultanément  molécule  à  molécule, 
chacune  est  une  surface  lisse  par  rapport  à  l'autre,  et  il  y  a 
réellement  adhésion  par  juxtaposition  immédiate  de  deux 
surfaces  planes  infiniment  petites  appartenant  à  des  corps 
d'espèces  différentes. 
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J'en  demande  bien  pardon  encore  à  M.  J.  Gaério,  mais  si  ce 
qui  précède  ne  constitue  pas  une  doctrine^  il|fautrayer  ce  mot 
du  Dictionnaire,  comme  n'ayant  aucune  signification,  comme 
un  mot  vide  de  sens.  Que  la  doctrine,  si  ingénieusement 
exposée  ici  par  M.  Robin,  et  dont  toutes  les  parties  sont  si 
éiroii&oïeni  juxtaposées,  qu'elles  constituent,  pour  employer 
ici  le  langage  de  Âf .  Robin,  un  admirable  exemple  de  réunion 
immédiate,  dans  Tordre  logique;  que  cette  doctrine,  dis-je,  ne 
soit  peut-être  pas  à  Tabri  de  toute  objection,  je  le  veux  bien. 
Mais  qu'après  avoir  lu  le  long  passage  ci-dessus  rapporté, 
on  soutienne  qu'il  n'y  a  rien  là  qui  ressemble  à  unedoctrine, 
voilà,  certes,  une  thèse  que  M.  J.  Guérin  lui-même,  quelque 
méthode  qu'il  emploie,  aura  quelque  peine  à  démontrer. 

Gela  posé,  je  viens  demander  à  M.  Robin  quelques  nou- 
veaux éclaircissements  sur  le  mécanisme  physiologique  de  la 
réunion  des  solutions  de  continuité,  sans  l'intervention  d'un 
médium  tmissant,  je  devrais  dire  d'un  médium  continuant,  si 
ce  mot  de  médium  n'excluait  pas  lui-même  toute  idée  de  conr 
tinuité. 

Je  vois  bien,  après  toutes  les  données  dont  s'est  servi 
H.  Robin  pour  éclairer  le  sujet,  que  les  parties  divisées, 
réunies  immédiatement,  se  trouvent  dans  un  état  de  conti- 
guïté la  plus  intime.  Mais  enfin^  si  de  la  contiguïté  à  la 
continuité,  métriquement  parlant,  il  n'y  a  qu'une  distance 
infiniment  petite,  incommensurable,  physiquement,  chimi- 
quement et  physiologiquement  parlant,  il  y  a  loin  de  la  conti- 
guïté à  la  continuité.  Il  me  semble  donc  que  la  doctrine  de 
M.  Robin,  en  matière  de  réunion  immédiate,  c'est-à-dire, 
selon  lui,  sans  médium  unissant,  que  la  théorie  du  rétablis- 
sement de  la  continuité  dans  les  parties  où  elle  éprouve  une 
solution,  laisse  encore  quelque  chose  à  désirer. 

Qui  croirait,  au  premier  abord,  messieurs,  qu'une  simple 
solution  de  continuité  embarrasserait,  à  ce  point  notre  esprit? 
Ce  n'est  là  pourtant  qu'un  nouvel  exemple  de  la  difficulté 
d'expliquer  les  choses  en  apparence  les  plus  simples.  D'où 
vient  qu'une  pierre  tombe,  humble  et  vulgaire  phénomène 
qui  se  rattache  à  ce  pouvoir  grandiose  et  majestueux,  dont 
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toDle  la  mécaùiqbe  céleste  est  une  sorte  de  jea  ?  D'où  vient 
qae  les  corpà  étectrisés  s'ahirent  où  se  repoussent  ?  D'où  vient 
qoeTaimaDt  attire  le  Fer?  D*où  viennetit  toutes  les  attrac- 
tions tpicvflques^  toutes  ces  affinités,  instruments  de  com- 
position ou  de  combiilaisott  ei  de  d6coni|)oéiiion  ?  Est-ce  par 
nil'jSp.ne  sais  çuot  du  même  genre  que  \^c(mtinuité  rompue $^ 
rétablit  dans  certaines  conditions  dondSies?  Ce  je  ne  sais  quoi 
n'esVil  qa*on  teode  i'attraetion  vitale^  d'attraction  de  m  par 
soi  éi  pour  soi ^  analogue  à  cette  attraction  molécuiaire^  à  fa- 
qnelle  est  due,  selon  les  chimistes,  lia  cohésion  des  corps?  Ce 
n*esi  pas  à  moi  qu'il  appartient  de  répondre  à  ces  questions, 
et  II  bien  d'autres  du  même  genre.  Mais  je  ne  veux  pas  qnitter 
ce  sujet  sans  rappeler  que  Hunter;  ce  grand  maître  auqiiel  il 
-Oral  si  souvent  en  yénir,  eu  màtiéare  à'adhésion  et  de  réunion^ 
à  dit  que  le  contact  des  surfaces  divisées  avec  d'autres  fiur- 
fucés  vivantes  tend  à  donâer  naissance  k  Vacte  adhésif.  Ici, 
rillnstré  chil'urgien  anglais  ne  parle  plus  de  méditât  urnssani^ 
-comme  iûsti'umeÂt  nécessaire  de  Vacie  adhésif.  Il  ne  t^^que 
du  con^oc^  et,|sous  ce  point  de  vue  spécial,  Hunter  et  H.  Robin 
ofArent,  qu'on  me  ^pardonne  ce  jeu  de  mots,  que  je  n'ai  pis 
cherché^  nn  point  de  contact,  qu'il  m'importait  de  sig&aler. 

Ufi  dernier  ittot  sur  ce  médium  unissant  fourni  par  le  Ulh 
vail,  ))àel  ()u'ii  soit  en  lui-même,  désigné  sous  le  Dorii  d'ifl- 
flammâtion  adhésive.  Selon  H.  Robin,  ce  médium,  dans  le  cas 
dit  de  réunion  par  première  intention,  ne  ferait  que  reculer 
la  difficulté,  puisqu'il  y  aurait  encore  à  expliquer  radhésioa 
de  ses  deux  faces  à  celles  des  deux  bouts  de  fibres  qu'il  serait 
^ei^iné  à  tenir  k  la  fois  écartés  et  reliés  ensemble.  Maïs  ici  la 
difficalté  est  plus  apparente  que  réeUe.  En  efiet,  ce  medi 
n'est;  au  fond,  autre  chose  que  ce  tissu  qui,  par  s<hi 
même,  par  sa  propriété  caractéristique,  est  conjonctif, 
nectif,  ou  mieux  encore  adhésif. 

Terminons  par  les  conclusions  suivantes  ce  second  article 
de  notre  première  partie. 

1**  Dans  toutes  les  opérations  physiologico-pathologiques* 
dont  l'ensemble  constitue  la  néo-histogénie  ou  l'histogéaie 
ùccidentelUt  il  dut  établir  deux  temps  et  deux  actes  distiods. 


^  Dans  Iç, pilier »/uxiV  en  qaelqiesort6ila<pn>d«i^  \eblm^ 
terne  arganisable;  dans  Je^eQond^ce  produU  s'ôrganifiâi      ' 
2°  Dans  Fespëce  particulière  de  celte  histogénie  acciden- 
.  telle,  qu'on  désigne  sous  lé  nom  de  cicatrisation  on  de  for- 


_^  te 

de  sabsttiieerteii/âir^<Wiâtt  mo^fëh  ducjuël  i'opëreîa  réunion 
est  onef-psetidd'Otrnébf^ttieQibràbe  i)ui  s' organisé  en  lissà  cel- 
litlaire,^^le4(ielVd2lhsi6ètt^^ëii'éodâtàfaébplds  qa^én  louiè  âut^é, 
est  heureusement  désigné  sous  le  nodi' de'  tissu  konjonctif^ 

Dans  iese(;^tt(ï  eak,  W^^  })ertè  'dé  Mstànce\  et  atdfâ  la 
réporatimi^fkf)ê^mfmm'^^  d*at)rés*  là  lo^  'de 'la 

génératrra  des  b^mblablei  ptlt'  IMr^  ^ébiUlàblé^V^imilta 
sùnilibus  generaniur.  <  *» .  ^  »" 

8''  L^b(MH\  hi^fésHème  OQ  \é^mmûrhiMrism;^nè\  qVil 
ioît,  ne  s'onlaitise  réetlemeiit  ^11%  la  éofùdiiiiiil  d*etfe  ébàVè- 
nableaèfft  sottstrarl  à  i'ttc^tovi'ttef  l'&ti*  bu  ft#((SFdl  âtttt^  cfor/s 

En  ce  qui  concerne  les  solutîoàs  dé  tdtitlAtlitlf,'kàti^  p^rtë 
de  snBslMde;  ifipebt  arriY«r;''SètOfb  M:  ié  .^bP&è^^iti:' Aobin^ 
que  la^  tmuinkité  iKJ  Hc»ti)i8i«;''%»tt8'  bféthtéKbft^  é^ùïUth 
medîutnuniiiant.Gtfi^mH'h  m'm^mpmkëMi  ë(  't(ttt 
Be  saQrait'Vppartèdir  à  f  ofdré'  de^  Wtfx'dÀnt^ortis  irons  odbu- 
ponsicti  pirisqu'Hs  9ûp\fOStnVi2Lfràdaiti(MwVofyhhlSlit^^fh 
d'un  produrti  nbuveahi,  aecidhxt^l:       '*"    *'  "  '*  "^ 

Si  codas  éurit  rigduffnii^mtsnt  ifémotnré/ (féât^à-diré*  si 
la  continuité ^'unb  fois  tohhpuc;  potrvatttéeltéitiénl  Ë^réttfHî¥ 
en  quelques  sorte  A'elte-ftiême,  lorsqhe  les'partiifS^  atiîfilètif  été 
convéÉablemenI  rapprochées;  it'  ftudtaif,  de  totrte'bëéi^l^ite; 
reeoaiiallFe^pie'Oes  parties  sodtdooée^  d'an^potfvbir'^^tf/ 
d'at^ê/Biiùn'^éimi  la  /biw  de  cohésibn;  déjà'  adihiie  UatiS^ltes 
sciences  physico-chimiqoes,  nenôâsfoartiiirâitpas  itU'éqtKbh^ 
lent  mf/ùùnt.  Cette  e&péee-é'attrdctiùrt  de'  sdf  pto»  iof*  eu  iba- 
tière  de  physiofl6gtej«apable,'ii  ette  seale,  de  rétablir  la 'eon 
tinuité  énM'des  paKies- divisées/  quand  elles  ônfl  été  fomisèà 
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ea  contact  immédiat,  est-elle  réelle^  est-elle  imaginairt? 
S*agit-il  ici  d'une  nouvelle  ingonndb? 

Seconde  partie. 

Les  faits  et  les  considérations  résumés  par  H.  J.  Goérin, 
dans  le  dernier  travail  qu'il  a  présenté  à  TAcadémie,  sont, 
dit-il,  propres  à  établir  les  quatre  propositions  suivantes  : 

l""  Le  travail  physiologique  qu*il  a  désigné  sous  le  nom 
d'organisation  immédiate  des  plaies  sous-cutanées,  est  un  tra- 
vail essentiellement  différent  du  travail  de  cicatrisation  des 
plaies  exposées  à  Tair* 

2*  Ce  travail,  considéré  à  tort  comme  le  produit  dtVin/lam- 
motion  adhésive  ou  de  Yagglutination  des  surfaces  mises  en 
contact,  est,  depuis  son  phénomène  initial  jusqu'à  son  der- 
nier terme,  l'analogue  du  travail  de  formation  primitive  des 
organes. 

3*  L'organisation  immédiate  des  plaies  soustraites  au  con- 
tact de  Tair  est  bien  le  résultat  de  l'absence  de  ce  contact, 
comme  le  travail  d'inflammation  suppurative,  qui  précède 
fatalement  la  cicatrisation  des  plaies  exposées,  est  bien  Feffet 
et  le  résultat  du  contact  de  l'air. 

&•  Finalement,  les  méthodes  qui  ont  le  privilège  de  pro- 
duire l'organisation  immédiate  des  plaies  le  doivent  à  la  pro- 
priété qu'elles  ont  de  soustraire  les  plaies  au  contact  de  Tair. 

L  —  Selon  H.  J.  Guérin,  dans  les  plaies  non  exposées, 
après  vingt-quatre  heures,  on  constate  entre  les  lèvres  de 
la  plaie  un  exsudât,  m  caillot  plastique^  lequel,  par  un  travail 
continu^  acquiert  progressivement  et  à  la  longue  les  carac- 
tères d'un  véritable  tissu  de  nouvelle  formation. 

Arrivées  au  terme  de  la  cicatrisation,  les  plaies  exposées 
suppurantes]  donnent  naissance  à  un  tissu  de  nouvelle  for- 
mation, désigné  sous  le  nom  de  tissu  cicatriciel  ou  inodulaire. 
Selon  M.  J.  Guérin,  ce  tissu  est  identique  dans  tontes  les 
plaies  qui  se  cicatrisent  à  l'air  libre. 

Le  produit  ciCATaiciSL  des  plaies  qui  sorganiseni  sous  la 
peau,  k  l'abri  du  contact  de  l'air,  est,  au  contraire,  un  ttsso 
régénéré. ..  «  Le  blastème  sous-cutané^  spécial  dès  l'origine 
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pour  chaqae  ordre  de  plaies  ei  pour  chaque  tissu,  est  le 
théâtre  de  transformations  incessantes,  qui  ont  pourrésultat  de 
ramener  gradoellement  le  tissu  nouveau  à  l'organisation  des 
parties  qui  en  ont  fourni  les  éléments.»  Ce  fait  démontré  pour 
tous  les  tissus,  depuis  le  tendon  jusqu'au  nerf,  est  en  quelque 
sorte  la  généralisation  de  ce  qui  s'observe  d'une  manière  si 
patente  dans  l'os.  Il  n'est  personne  qui  conteste  que  la  partie 
voigairemeot  appelée  le  cal  osseux  ne  s'identifie  graduelle- 
ment, et  pour  la  résistance  et  pour  les  éléments  organiques  et 
chimiques,  avec  les  portions  osseuses  qu'il  soudeet  réunit  (1). 
a  Ce  que  l'observation  vulgaire  avait  pu  constater  sans  s'en 
rendre  compte  et  sans  en  tirer  des  conséquences  pour  les 
autres  tissus,  l'induction  d'abord,  l'expérience  et  l'observa- 
tion directe  ensuite,  m'ont  permis,  continue  M.  J.  Guérin,  de 
le  constater  pour  tous  les  tissus  de  l'économie.  Je  tiens  à  la 
disposition  de  l'Académie  une  série  de  planches  dans  les- 
quelles sont  représentés  les  tissus  de  nouvelle  formation, 
tendons,  muscles,  os,  nerfs,  résultant  de  la  reproduction  sous- 
cutanée  de  tissus  similaires  fournis  par  les  parties  divisées. 
Ce  fait,  que  l'œil  et  les  autres  sens  ne  pouvaient  absolument 
mettre  hors  de  doute  que  pour  les  os,  est  mis  en  toute  évi- 
dence par  le  retour  des  propriétés  physiologiques  qui  avaient 
été  suspendues  par  la  division  des  parties  et  qui  ont  été 
rétablies  par  la  restauration  de  leur  continuité  :  la  contrac- 
tilîté  pour  les  muscles,  et  la  sensibilité  et  la  motUité pour  les 
nerfs  (2),  constituent  deux  critériums  qui  ne  peuvent  laisser 
le  moindre  doute  à  cet  égard,  d 

Nous  reviendrons  tout  à  l'heure  sur  la  question  de  Yidentité 
de  toutes  les  cicatrices  des  plaies  qui  se  cicatrisent  à  rair 
libre,  A  ce  caractère,  notre  collègue  ajoute  l'absence  d'orgar 
nisalion  vasculaire.  Ce  dernier  caractère  n'est  rien  moins 
que  réel,  comme  le  prouve  le  fait  suivant,  publié  il  y  a  déjà 

(i)  On  doit  regretter  que  M.  i.  Guérin  n*ait  pas  songé  à  rappeler  ici  les 
beUes  recherches  de  Dupuytren  sur  le  C€d  provisoire  et  le  cal  dé/iniUf, 

(2)  La  motàlité  pour  les  nerfs  I  C'est  là  sans  doute  un  lapsus  calami.  il 
y  aàos  nerfs  du  mouvement.  Mais  qu'est-ce  que  la  motiUté  des  nerfii? 
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quarante  ans,  non  poar  les  besùfns  de  la  emÊte^  par  coué- 
queni.  Un  jeaae  homme  de  vingt-deoi  ans»  oonTaledDebt 
d'une  /i^e^dite  typhoïde^  qui  avait  doré  deux  mois,  est 
firiç  d'une  afTecUon  laryngée  assez  promptemeat  suivie  d'uae 
suffocation  mortelle.  . 

Noos  trouvâmes^  dans  les  dernières  cireonvolations  de 
riléoni  des  ulcères  entièrement  eieatrisés,  offrant  im  fmd 
rùugeet  injecté.  Les  bords  de  ces  anciens  ulcères  sont  i  peim 
plus  élevés  que  le  fond  anee  lequel  ils  se  continuent^  et  L*oir  toit 
MiN msniUDiT  des  vaisseaux  se  prolonger  de  la  menérme  «k- 
qfûueuse  dans  le  tissu  de  la  cicatrice  elle-même. 

Les  faits  semblables  à  celoi-cii  c'est-à-dire  démonMDi  la 
préience  de  vaisseanx  dans. les  cicatrices  qnî  ne  se  fonoeat 
pas  à  VsJIffi  da  contact  de  l'air,  foormilleni  d'aiUema  dans 
les  annales.de  Tobseryation  (1). 

Occupona-nous  maintenant  de  la  question  A'identiti  de 
cicatrices  dont  parle  M.  J.  Gnérin. 
.  CerteSf  au  premier  abord,  il  y  aurait,  en  effet.,  qoeiqae 
chose  de  bien  nouveau,  dans  Yopératian  à  laquelle  M.  i.  Gié- 
rin  a  donné  le  nom  d'organisation,  immédiate  despUues  jmS- 
cutanées.  Mais  en  examinant  de  plus  près  ce  que  notre  oollè* 
gue  enseiçne^  on  Iç.  trouve  plus  conforme  à  ce  que  Ton  savait 
depuis  lon^mps..En  effet,  nous  avons  moatré,  daas  la  partie 
historique  de  qe  discoui^i  qu'en  matière  d'histogénie  aociien- 
telle^  chaque  tissu  5f>tfcia/ était  déjà^considéré  comme  fournis- 
sant un  secretfim^  un  exsudai  également  spécial ,  ^opre  à 
réparer  la  substance  perdue.  Or,  telle  est  précisément  la  doc- 
trine que  M.  J.  Gu^riji  présente  conime  nouvelle,  reconnais- 
sant tçutefois  qu'elle  uq  l'est  pas  en  .ce  qui  concerne  h 
pmnation  du  cal^  cçt(e  admirable  opération  d'ostéoqénie  acà- 
deifUelle^  si  bien  étudiée,  comme  nous  avons  en  soin  de  le  rap- 
peler,  par  Dopdttrin.  .     . 

Que  si  la  doctrine  à  laquelle  M.  J.  Guérin  donne  le  non 
d'orgfOfitM^ibfi  immédiate  n'est  rien  moins  qoe  Dooveiie,  as 

(I)  Ce  Mt  a  été eoilii|!ké  dans  mon  mMiêSfèmsâUss 
qui  a  para  an  ISSS» 
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otoins  quant  It  son  foiid,  les  faits  particnKers  qn'il  a  reenefilis 
sur  nn  sujet  aossi  important  méritaient  bien  assurément  d'être 
d'être  sonniisà  l'examen  le  pins  authentique;  J'aurais,  pour  nia 
p&rt,  remercié  de  grand  cœor  M.  J.  Guérin,  s'il  m'avait  filit 
assister  au  spectacle,  si  instructif;  de  ces  tendons;  de  ces  mus- 
cles, de  ces  nerfs  de  nouyelle  fondation;  résultant  de  i  A  repro- 
duction sons-cutànée  de  tissus  Similaires  fournis  par  les  parties 
divisées.  Cette  dénioMMâion  eût  été  bien  propre  à  me  confir- 
mer du  moins  dans  les  idéek  que  je  m'étais  faites,  sans  con- 
naître assurément  alors  les  travaux  de  notre  savant  collègue. 

9'àurais  été  plus  curieux  encore  d'avoir  vu  dé  mes  yeux» 
de  mes  propres  yeux  vu,  ces  thmsformatiôns  de  tendons  en 
muscles  et  de  muscles  en  tendons;  dont  nous  a  entretenus 
ftL  ].  Goteih.  De  telles  inétoinJiirpkosei^  je  l'avotte,  me  sem- 
blent, en  effeti  un  peu  extraordinaires;  Je  ne  dirai  pas  qu'elles 
ressemblent  aux  Métœmrphoset  d'OVide,  car  il  Hé  s'agit  pas 
ici  de.mytholbgie.  Hais  malgré  toute  l'autorité  de  H.  J;  Guè- 
rin,  à4aquelle  je  me  plais  à  rendrb  hommage;  me  permettra  t-il 
de  lui  dire,  sans  l'offenseri  que  ces  transmutations  de  tissus» 
aussi  essentiellement  dissemblables;  les  tins  dans  M  autres, 
rappellent  un  peu  trop  à  l'esprit  cek*taines  trânsmut&tions  de 
métaux,  pour  l'accomplissement  desquelles  il  ne  falMit  rien 
Aïoins  que  ceiiid  pierre  phtoêophaie,  si  Vainement  cherchée. 

Jf  serait  bien  ravi;  toutefois;  ^  voir  aVec  M:  J.  Guérin  les 
tendons  se  contracter  comme  les  knusdes.  Il  à,  dit-il,  trouvé 
cette  fonction,  et  H.  Sappey,  par  sa  découverte  des  nerfe  daim 
les  tendons,  eA  aurait;  selon  loi;  découvert  Yagent.  Jë  iiuis 
tout  prêt  à  taie  convertir,  aussitôt  que  M*,  .i.  Guérin  aura  bien 
voulu  me  Faire  assister  à  une  contraction  de  tehdon  semblable 
à  la  contraction  d'un  muscle. 

Si  maintenant,  revenant  sur  nos  pas;  nous  abordons  de 
nouveau  lléndroit  où  M.  J.  Guérin  expose  les  ptïénomèhes  de 
réparation  des  ptaies  soustraites  au  'c6nta*ct  de  l'air;  no\n 
'()ourrons,  si  je  ne  rio 'abuse,  montrer  ifue  ces  fibénottoèfèes  tels 
qu'il  tes  décrit  lui-même,  ne  rautorisent  f>às  à  soOîentt  qnlé 
cefifkode  de  rt^paratiom  diffère,  tsseDiiieilemeut  ei  'ch  tois 
points,  de  celui  généralement  adopté  pouit  les  plaies  qui  lie 
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suppareol  pas.  Voyons  en  quoi  consiste  ce  dernier  mode. 
Dans  Vorganiiaiion  d'an  prodoit  iplasiiqoe,  ndiiésîf  on  eon> 
jonetifj  qael  qne  soit  d'ailleurs  le  nom  que  l'on  donne  à 
l*acte  générateur*  à  la  genèse  de  ce  produit,  puisque  cdoi 
àHnfiammation  adhêsive  répugne  à  M.  J.  Guérin.  ^,  nolit 
savant  collègue  dit  formellement  que  :  «  Après  vingt-quatre 
heures,  on  constate  entre  les  lènes  de  la  plaie  (soustraite  ao 
contact  de  Tair)  on  exsudai^  un  caillot  pkatique  qui  reconne 
entièrement  leur  sorface  et  y  adhère  complètement.  • 

En  quoi  cet  exsudât ^  ce  caillot  ploMiique  difière-t-il  de  la 
matière  plastique^  de  Yexsudat  pseudtMnembreaieux,  adkésif, 
qui,  dans  la  doctrine  généralement  adoptée,  réunit  les  lèTres 
d'une  plaie  non  «tippcinm^e,  et  s'organise  en  tissu  cicairîctel? 
Après  avoir  signalé  son  caillot  plaUique^  M.  J.  Guérin  ajoute 
que  ce  n'est  pas  le  moment  de  discuter  sur  son  origine  eC  sur 
sa  nature.  C'était  bien  le  lieu,  au  contraire»  ou  jamais,  de  se 
livrer  à  cette  discossion.  Car,  jusqu'à  ce  que  IL  Guérin  noos 
ait  démontré  que,  sons  le  double  rapport  de  son  origine  et 
de  sa  nalare,  le  caillot  p&utiÎTtfe  ou  exâudat  dont  il  s'agit,  ne 
ressemble  pas  à  noire  médium  unissant^  germe  et  pour  ainsi 
dire  embryon  de  la  cicatrice,  il  ne  saurait  se  flatter  d'avoir 
gain  de  cause  contre  la  doctrine  régnante. 

IL  —  Inorganisation  immédiate  des  plaies  sous-^euianées 
n'est  ni  le  produit  d'une  inflammation  adÛsive^  ni  de  ragglsÊti- 
natim  des  surfaces  rapprochées.  Telle  est  la  seconde  proposi- 
tion de  M.  J.  Gaérin. 

L'inflammation  adhêsive,  de  l'aveu  de  Hunter  luhmème, 
ne  saurait  être  conçue,  dit-il,  que  comme  un  mode,  une  alté- 
nuation,  un  degré  du  grand  phénomène  de  rinfiamsnaiiost, 
dont  le  développement  intégral  aboutit  d  la  suppuratiom.  Cela 
posé  par  notre  savant  colU^e,  il  ajoute  que,  quelque  opinion 
que  Ton  se  fasse  de  la  prétendue  inflammation  odÂéme,  pour 
sa  part  il  n'en  admet  l'eiistence  à  aucun  titre. 

La  doctrine  de  l'agglutination  à  l'aide  d'une  espèce  de  colk 
organique,  de  lymphe  plastique,  d'un  médium  unissant,  lui 
semblerait  se  rapprocher  davantage  de  la  réalité  des  faits. 
M.  J*  Guérin  ne  veut  pa;  iiéanmoios  de  cette  doctrine,  et 
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pourquoi  ?  parce  que  «  cette  colle,  cette  lymphe  plastique, 
que  Ton  dote  de  la  propriété  de  faire  agglutiner  des  surfaces, 
suppose  des  surfaces  mises  en  contact.  »  Mais  M.  J.  Guérin 
oublie  donc  qu'il  y  a,  pour  les  plaies,  deux  modes  de  réunion, 

Y  un  f9iT  première  intention^  lorsque  les  lèvres  de  la  plaie  sont 
mises  en  contact  l'une  avec  Tautre  ;  l'autre  par  seconde  inten- 
tion^ lorsque,  an  contraire,  cette  mise  en  contact  n'a  pas  lieu. 
Or,  dans  et  l'autre  mode,  il  y  a^  selon  la  doctrine  la  plus 
universellement  enseignée  encore  aujourd'hui  (je  laisse  pour 
le  moment  de  cAté  la  doctrine  de  M.  Robin),  un  médium  unis- 
sant :  la  membrane  dite  des  bourgeons  charnus,  dans  le  mode 
par  seconde  intention,  et  dans  le  mode  par  première  intention 
la  couche  plastique,  membrane  analogue  à  la  précédente, 
formée  entre  les  lèvres  rapprochées  de  la  place,  s'organisant, 
l'une  et  l'autre  en  dernière  analyse,  en  tissu  cicatriciel  ou 
inodulaire. 

D'un  autre  côté,  H.  J.  Guérin  ne  me  parait  pas  avoir  exac* 
tement  interprété  la  doctrine  de  V agglutination^  telle  qu'il 
l'expose  ici,  en  la  considérant  comme  un  acte  dans  lequel 

Y  inflammation  dite  adhésive  ne  joue  aucun  rôle.  En  effet,  il 
admet  une  espèce  de  colle  organique,  de  lymphe  plastique. 
Or,  c'est  précisément  à  ce  produit  que  Ton  reconnaît  le  mode 
d'inflammation  qui  a  reçu  le  nom  A'adhésive,  M.  J.  Guérin, 
lui,  désigne  l'acte  générateur  de  ce  produit  sous  le  nom  de 
suintement  physiologique  d'un  liquide  plastique  doué  de  la 
force  adhésive  qu'on  lui  attribue^  mais,  avec  un  langage  dif- 
férent, il  émet  une  doctrine  qui  ne  difl^ère  point  essentielle- 
ment de  celle  qu'il  combat.  Le  point,  le  fait  capital  est  le 
même,  et  pour  la  doctrine  du  suintement  et  pour  celle  de  l'in- 
flammation adhésive  :  c'est  la  formation  de  cette  matière 
plastique^  que  M.  J.  Guérin  appelle  tantôt  une  espèce  de  colle 
organique^  de  lymphe  plastique,  tantôt  un  liquide  doué  de  la 
force  adhésive  qu'on  lui  attribue. 

Répétons,  d'ailleurs,  dût-on  nous  accuser  de  le  faire  jus- 
qu'à satiété,  qu'autre  chose  est  le  mode  de  travail  inflamma- 
toire, \tmode  de  suintement  physiologique  (si  ces  mots  plaisent 
mieux  à  Toreille  de  M.  J.  Guérin)^  par  lequel  ce  prodoit  est 
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engendré^  autre  chose  est  le  mode  d'organisation  oa  d*^v<4e- 
tion  organique  du  même  produit,  une  fois  engendré.  Sons  et 
dernier  rapport,  nous  ne  feroQs  que  persévérer  dans  une  doc- 
trine, qui  compte  déjk  bien  des  années,  plus  d*Qn  quart  de 
siècle,  en  nous  ralliant  à  H.  i.  Gàérin,  qui  fait  rentrer,  lai 
anssi,  les  lois  de  cette  sorte  A'embyrogénie  accidentelle  dans 
celles  qnl  président  à  révolution  normale  ou  à  Tembryogéaie 
normale,  physîologiqiie.  Foorqaoi  la  nature,  avare  de  moyens, 
prodigue  de  résultais  (Btchat),  ne  procéderait-elle  pas,  en 
effet,  par  le  même  moyen  dans  ces  deux  cas  oà  les  ràsdtats 
sont  essentiellement  les  mêmes  ? 

IIL  -*-  En  troisième  lieu.  Ml  J.  Guérin  dit  qne  Yorgaama- 
tion  immédiate  des  plaies  sous-cutanées  est  le  résultat  de  tab- 
senee  du  contact  de  Fair,  comme  le  travail  de  Vinflammatian 
suppurative  est  teffet  de  ce  contact, 

La  démonstration  de  cette  proposition  constitne,  ajoQte-l41, 
pour  certaines  personnes  une  superfluité.  Je  suis,  je  Tavone, 
an  nombre  des  personnes  auxquelles  fait  allosion  ki  notre 
savant  collègue,  avec  cette  réserve  toutefois  qn'îl  formnie  sa 
troisième  proposition  en  des  termes  peut-être  trop  absolus. 

Au  reste,  M.  Velpeau,  contre  lequef  M.  J.  Guérin  argomenle 
à  ce  sujet  d*une  manière  toute  personnelle,  a  droit  d^espér» 
que  nul  ne  lui  disputera  Thonnenr  de  la  réfutation  dont  la 
proposition  de  son  adversaire  peut  être  susceptible.  Qo*îI  noos 
suffise  de  rappeler  que  M.  J.  Guérin  ne  concède  point  à  M.  Tel- 
peau  que  les  opérations  sous-cutanées  puissent  être  suivies 
de  suppuration.  Il  allègue  en  faveur  de  leur  immunité  des 
milliers  d'opérations  de  ce  genre.  Il  ne  conteste  pas  qne  bon 
nombre  d'opérations  sons-cutanées,  pratiquées  par  d'antres 
chirurgiens,  aient  été  suivies  de  suppuration,  liais,  loin  de 
considérer  ce  fâcheux  résultat  comme  un  allument  contraire 
à  sa  doctrine,  M.  J.  Guérin,  par  lé  plus  ingénieux  des  stra- 
tagèmes, par  un  chef-d'œuvre  de  tactique,  s^ep  empare  pour 
attaqner  la  doctrine  de  ses  adversaires.  Sans  dcdite,  leur 
dit-il,  if  n*est  pas  étonnant  que  vos  opérations  sous-cutanées 
aient  ét^  suivies  de  suppuration,  car,  conséquents  avec  votre 
manière  d'envisager  les  ciioses,  ne  croyant  pas  par  causé- 


qqent  à  l'inflaence  sqppiiratiye  du  contact  de  l'air,  voos  n  avez 
pa&  pris  les  précaoliotis  voulues  pouc  sissnrer  labseace  com- 
pte et  pecipaneutQ  de  ce  contact.  Telle  es|,  messieurs,  tei- 
taellement,  l'aiigumentation  de  H.  J.  Guério.  Elle  est  assuré- 
mm  aussi  yîctflri^use  qu'iagéuieuse,  si  le  repcoche  sur  lequel 
elle  repose  est  l^je^a  màrité-  C'est,  îç  Tayoue,  une  affaire 
grave,  et  pour  la  solution  de  laquelle  je  reconnais  yolontiers 
toute  mon' incompétence/Cest'&H.  Télpeau  qa^f  appartient 
d'éclairer  rAcadéqp^ft. 

ÏV.  —  La  proposition  finale  4^  IJ.  ^  (çV^éfiR,  c'^st  que  Im 
méthodes  qui  ont  pour  effet  et  pou^  privilège  de  produire  For- 
ganisaiion  immédiate  des  plaies^  le  (knyerU  à  Iq  condition  essenr 
tielle  de  l'es  maintenir  à  l'abri  du  contact  de  tair^  et  par  conr 
séfuent  leur  caractère  essentiel^  leur  originalité  et  leur  ejjfcacité 
se  turent  bien  moins  des  dispositions  matérielles,  de  leur  manuei 
opératoire  que  delà  réalisatiori parfyite  d¥. principe  çu\  lewr 
sert  de  base* 

Quelle  es)  la  y{||eur  du  nq^vel  élément  de  démonstration 
annoncé  par  H.  J.  Guérin?  Qg  le  VoiiVf^  ^9^  laipéthode  qu'il 
a,  dit-il,  communiquée  récemment  à  l'Académie  sous  le  titre 
de  Tiraitement  des  plaies  par  Vocclusùm  pneumatique.  Dans 
cette  méthode,  oi'  Ton  supf>lée  à  la  peau  absente  par  une  peau 
artificielle,  c^e^^i  ne  |)iroduit  son' effet' qu^à  la  condition' 
d'être  secondée  par  la  soustraction  immédiate,  incessante  et 
complète  de  l'air. 
*  Après  tout  ce  que  j'ai  dît  dans  le  cours  de  cette  allocution, 

toutes  ses  tentatives  pour  soustraire  les  plaies  et  les  ulcéra- 
tions au  contact  de  Tair.  Mais,  à  mon  avis,  il  ne  fait  en  cela 
rien  d'absolument  nouveau,  qfaant  aux  principes  fondamen* 
tan  d'après  lesquels  la  chirbr^'é  classTqtté  a  Tof  iiiuré  Te  traite- 
ment 

propreinenl 
que  c'était  pour  moi,  de  tou^  |gj^  M  i?jîncipç,  Hfl  ^Mogjp, 

que  le  contaç^  j|ç  \\v(.M\  fi88P«î'fi%«R>'  <î8R^f?W^  l  «ff® 
lef  un  grand  nombre  de  faits  cliniques,  d'observation  iOSC: 
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nalière  ei  poar  ainsi  dire  banale,  dans  lesquels,  suas  Ttiiter- 
veolion  de  Vert,  on  voyait  s*opérer  une  foule  de  cicatrisalioas 
par  des  procédés  pins  on  moins  analognes,  quani  au  prmet/*- 
À  celui  proposé  par  H.  J.  Guério.  Gela  soit  dit  sans  porter  ii 
moindre  atteinte  à  Thonneorqui  peut  revenir  à  notre  collent 
pour  avoir  inventé  le  procédé  dont  il  s'agit. 

Conebmon  sommaire  de  cette  seconde  partie» 

Dossé-je  voir  M.  J.  Gnérin  fulminer  contre  moi  son  terrike 
argument  de  l'Apollm  du  Belvédère^  j'avoue  que  je  ne  troo' r' 
rien  (rcssentiellement  et  de  complètement  nouveau  danss^ 
recherches  sur  la  cicatrisation  des  plaies.  En  conséquence,  j? 
serais  heureux  de  voir  disparaître  du  langage  chirorg'  a! 
Vappellation  d'orgamsatian  immédiate^  uniquement  créée  par 
M.  J.  Guérin,  parce  que  sa  théorie  de  cicatrisation  des  fdakt 
rwn  exposées  est  entièrement  nouvelle. 

A  cela  près,  je  me  plais  à  reconnaître  les  services  par  lui 
rendus  à  la  science  et  à  l'art,  dans  les  grandes  questions  de 
la  ténotomie  et  de  la  méthode  sons-cutanée. 

-*  A  quatre  heures  trois  quarts,  l'Académie  se  forme  ea 
comité  secret  pour  entendre  la  lecture  de  H.  Robin  sur  les 
candidats  au  titre  de  membre  correspondant  étranger. 
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Becherehei  lur  la  mortalité  dans  le  département  dn  Douba,  par  M.  le 
docteur  Perron. 

Étude  médicale  et  itatietiqne  tur  la  mortalité  à  Paris,  à  Londres,  i 
Vienne  et  à  New-Yorl(  en  1865^  par  M.  le  doclaor  L.  Vacher. 

Précis  théorique  et  pratique  du  mode  d'emploi  à  l'extérieur  et  i  Tinké- 
rieur  du  perchlonire  de  iér  liquide,  par  M.  Burin  du  Buisson* 

Bulletin  de  statistique  municipale,  publié  par  les  ordres  de  M*  le  hsns 
Haussmann,  sénateur.  Mars. 
'  Annales  médico-psychologiques.  Juillet. 

Annales  d'hygiène  publique  et  de  médecine  légale.  Juillet. 

Monatsbericht  der  Koniglich  Preussischen  Akademie  der  Wissenschiftsa 
lU  Berlin.  Avril. 
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BaUetin  de  l'Académie  impériale  de  médecine,  t.  XXII,  n.  19. 
Gazette,  des  eaux,  n.  A 34. 

Gazette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  <|hinirgie,  n.  29. 
Le  MouTement  médical,  n.  28. 
Revue  d'hydrologie  médicale,  n.  9. 
Journal  des  maladies  chroniques,  15  ]uiUet. 
Union  médicale  de  la  Seine-Inférieure,  n.  19. 
Gazette  médicale  de  Paris^  n.  29. 
Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  20. 
L'Abeille  médicale,  n.  30. 
Le  Courrier  médical^  n.  29. 
Journal  de  pharmacie  et  de  chimie.  Juillet. 
£1  Genio  quirurgico,  n.  537. 
La  France  médicale,  n.  57  et  58. 
L'Union  médicale^  n.  85  à  87. 
Gazette  des  hôpitaux,  n.  84  &  86. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  des  sciences, 
t.  LXIII. 
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Le  procès-verbal  de  la  dernière  eéanoe  C6i  1%  ei  idepté. 

CORRESPONDANCE  ÔÎTICIELLÏ. 

H.  le  miDistre  de  ragricuUure,  du  commtmie  et  4m  tra- 
vaux publics  transmet  à  l'Académie  : 

i.  Des  échantîIIoDS  d^eau  minérale  provenant  d*ane  nou- 
velle source  située  à  Enghien,  pour  laquelle  on  sollicite  lao- 
torisation  d'exploiter.  {Commission  des  eaux  minérales.) 

II.  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Cazaintre  sur  le  service 
médical  des  eaux  de  Rennes  (Aude)  pendant  Tannée  186&. 
{Même  commission,) 

III.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  AoDoinr  sur  le  service 
médical  des  eaux  de  Ghalles  (Savoie)  pendant  Tannée  i86&. 
{Même  commission.) 

IV.  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Jacqoez  sur  une  épidémie 
de  fièvre  typhoïde  qui  a  sévi  dans  la  commune  de  Falloo. 
(Commission  des  épidémies.) 

V.  Les  comptes  rendus  des  maladies  épidémiques  qui  ont 
régné  dans  les  départements  de  la  Hanche,  de  Lot-et-Garonne, 
des  Pyrénées-Orientales  et  de  Seîne-et-Oise.  (Même  corn- 
mission.) 

VL  Les  recettes  et  échantillons  de  divers  remèdes  aaxquds 
on  attribue  un  grand  nombre  de  propriétés  médicinales. 
[Commission  des  remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

VII.  Une  lettre  de  rappel  de  rapport  au  sujet  de  l'analyse 
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de  l'eau  lie  Vais.  (LVmalyse  de  cette  eaù  est  faite  et  sera  lue 
precliaiiiement.) 

GORRESPONDANGB  MAlfUSCRlTE. 

L  Nete  «or  rétoctricîté  dans  ses  rapports  avec  tè  choléra, 
par  M.  P!O6Qi0Li.  {Comrmmm  du  choléra,) 

II.  Note  manuscrite  et  imprimée  sur  le  choléra^  par  M.  Mb>- 
BUNDOHP.  [Même  commission.) 

III.  Le  secrétaire  général  de  TAcBdéihie  réyalè  médiM- 
chirargicale  de  Turin  accuse  réception  4ê  ftfnfè  XXTII 
(i'«  partie)  des  Mémoires  de  f  Académie. 

I?.  M.  iM  pRÉsmBNT  annonce  la  rùùVl  àë  lit  GmBai, 
flienfare  titulaire. 

ÉLECTIONS. 

L'Académie  procède  k  Télection  ti'an  membre  eoraespan- 
41ant  étranger. 
La  Commission  proposa  : 

En  première  ligne,  tiM.  Lebert  (de  Breskni); 
En  deuxième  ligue,        bennelt  (d'Édîmboai^)  ; 
En  troisième  ligne,        Magnoe  Huas  (de  G^penlMigie). 
Au  premier  tour  de  scrutin,  sur  68  Totanla  e 

MM.  Lebert  obtient»  i  •    Si  voit. 
Magnus  Huss  •  .  i      2 

En  eonséqoeaee^  M.  Lbbkit  est  fit)thmé  Inèihbrè  boifëB- 
pondant  étranger. 

DISCUSSION  son  LA  HÉtHObÈ  SÔtiS-tctANÉÉ. 

M*  VkLPKiu  :  Au  début  de  cette  discussion,  il  semblaii«e 
devoir  tire  question  qae  de  sections  sous-cutanées  et  de 
raction  de  l'air  sur  les  plaies.  Aujourd'hui  le  débat  s^est  sia^ 
gulièrement  agrandi;  au  lieu  d'une  question  purement  chi- 
rurgicale, l'Académie  sait  qu'il  est  devenu  médical  et  phy- 
siologique en  même  temps  ;  aussi  avons-nous  entenda,  inanK 
dernier,  M.  Bouillaud  disserter  savamment  sur  la  cicatrisation 
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des  plaies  el  la  prodoctîoa  des  éiémenls  palhologiques-  Cesl 
que,  tu  effet,  comnie  la  lail  remarquer  noire  colUigae,  It 
dÎTisioB  de  Tait  de  guérir  en  deoi  parties,  médecine  et  chi- 
rurgie, est  nmt  division  abeoloment  artifiddie,  à  td  poiit 
que  ce  qu*on  a  appelé  longtemps  pathologie  externe^  comprend 
aojoord'hQi,  cbacon  le  sait,  bcaocoop  de  maladies  qn'oa 
pourrait  appeler  internes,  et  rédproqœment.  Inntiie  d'à 
donner  dâ  exemples.  Ad  point  de  tk  des  solotions 
de  coDtinnité,  il  en  est  nne  fooie  dans  l'estomnc,  dans  les 
intestins,  dans  le  redom  en  particolier,  ainsi  qne  dans 
les  voies  respiratoireB  et  le  ponmou,  qni  sont  à  pen  pits  a- 
closiTement  dn  ressort  de  la  médecine.  Aussi  est-tl  presque 
impossible,  en  anatomie  pathologique,  de  classer  les  altéra- 
tions et  les  producUcms  morbides  en  chîroiigicales  et  médi- 
cales. Là-dessus  donc  la  médecine  et  la  chirurgie  dmvent 
marcher  de  pair,  et  peuvent  difficilement  rester  séparées. 

Comme  dans  ce  que  j*ai  à  dire  aujourd'hui  se  trouvera  im- 
pliquée toute  Targumentation  dernière  de  M.  J.  Guérin,  je 
suis  heureux  que  M.  Booillaod  ait  pris  la  peine  d'abréger  isa 
besogne  en  ce  qui  concerne  la  prétendue  orgamsatûm  imme- 
diaUj  car  il  l'a  fait,  à  mon  sens,  de  manière  à  laisser  pen  de 
chose  à  y  répondre. 

Avant  d'entrer  formellonent  en  matière,  qu'il  me  soit 
permis  de  faire  remarquer  à  M.  Gnérin  qu'en  ajant  Taîr 
de  se  défendre,  il  s'y  prend  de  manière  que  ses  paroles 
soient  plotAt  des  attaques.  Ainsi,  après  avoir  rédoit,  à  ce 
qu'il  semblait  au  moins,  ses  prétentions  à  quelques  proposi- 
tions, il  se  redresse  tout  anssilAt  pour  dire  qne  si  les  cbi- 
rufgiens  n'ont  guère  l'habitude  de  le  prendre  au  sérieux,  an 
point  de  vue  de  ses  découvertes  on  de  ses  inventions,  ils  n'es 
sont  pas  moins  dans  i'habitade  de  se  servir  de  «  ses  idées 
comme  d'un  marchepied  pour  s'élever  au  fatte  de  la  fortaoe 
et  des  honneurs  »,  et  c*est  à  ce  qu'il  appelle  les  haais  bœnm 
de  la  chirurgie  que  cette  aménité  s'adresse  I 

Comme  il  a  eu  soin  de  me  mettre  hors  de  cause,  je  me  trouve 
tout  à  fait  à  Taise  pour  en  dire  ici  mon  avis.  Cette  manière 
de  qualifier  certains  hommes  de  hauts  barons  et  dt  princes^  etc.. 
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forme  un  genre  qui  m*a  toujours  paru  très-peu  scientifique. 
Ce  langage,  reste  des  anciennes  appellations  féodales,  n'a 
plus  de  sens  aujourd'hui,  si  ce  n*est  à  titre  de  persiflage  ou 
de  mépris.  Il  n'y  a  entre  nous  ni  barons  ni  princes,  nous 
sommes  tous  des  soldats  de  la  science,  qui  cherchons  à 
atteindre  le  même  bot^  c'est-à-dire  l'avancement,  le  perfec- 
tionnement des  connaissances  médicales.  Puis  je  voudrais 
bien  savoir  quelles  sont  les  idées  auxquelles  H.  Guérin  fait 
allusion,  et  qui  les  a  prises,  car  il  me  serait  tout  aussi 
agréable  de  les  lui  attribuer,  quand  j'ai  à  en  parler,  que  de 
les  donner  à  ceux  qui  tendent  à  le  dépouiller. 

Mais  passons  :  voulant  savoir  au  juste  quelle  part  je  serais 
disposé,  pour  mon  compte,  à  loi  accorder  (ce  qu'il  devrait 
bien  savoir  pourtant,  car  il  y  a  bien  des  années  déjà  que  je 
l'ai  dit  et  imprimé),  il  en  est  venu  à  se  contenter  des  juge- 
ments de  l'Institut,  qui  lui  a  donné  des  prix  pour  la  généra- 
lisation de  la  ténotomie,  de  la  méthode  sous-cutanée, etc.,  et 
en  demandant  ce  que  je  pourrais  entendre  par  générali'^ 
satim  :  Eh  bien  I  ce  titre  de  généralisation  avait  pour  but, 
dans  mon  esprit,  de  montrer  au  public  que  M.  Guérin  n'avait 
aucun  droit  à  l'invention  des  méthodes  indiquées;  mais 
puisqu'il  est  si  exigeant  sous  ce  rapport,  je  vais  m'expli- 
quer  catégoriquement.  Généraliser  une  méthode  ou  un  pro- 
che, c'est,  il  me  semble,  appliquer  un  fait  connu,  mais 
réservé  à  un  nombre  d'objets  restreints,  à  une  série  d'objets 
do  même  genre,  et  dans  toute  l'étendue  du  domaine  dont  il 
n'avait  occupé  jusque-là  que  de  certaines  parties.  Or,  même 
dans  ce  sens,  M.  Guérin  peut-il,  àbon  droit,  s'approprier  les 
généralisations  de  la  ténotomie,  de  la  méthode  sous-cutanée? 
Avant  lui,  bien  avant  lui,  la  ténotomie  avait  été  décrite, 
connue,  pratiquée  une  infinité  de  fois,  par  une  infinité  de 
chirurgiens.  Sans  compter  celle  des  siècles  passés,  qui  n'est 
plus  de  mise  aujourd'hui,  ni  même  celle  de  Delpech,  qui 
n'était  encore  qu'une  ébauche,  n'a-t-on  pas  l'important  mé- 
moire de  Stromeyer,  les  essais  nombreux  en  France  de  H.  Du- 
val,  signalés  en  1837  (\)  fiu  nombre  de  plusieurs  centaines, 

(i)  ThèM,  iSSB,  n»  342, 
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eenx  4e  M.  Bonvier  oomsnniqiiés  partoot,  ceux  de  M.  Pi- 
▼m  (i)p  les  nombreuses  opënlioBS  de  Dicfléftbach  (de  LiUeX 
des  fùiolwnies  psr  nilliersv  m  m  laoU  s»ift  ea  Fiaice»  aoit  ci 
AUfiipagaf.»  soU  t»  Angleleiie»  soit  ea  Belgique?  Est^e^M^ 
dès  iSZIk^  j|S  cnis,  M.  BM  (de  Slrasbooig)  ne  liasse  pas  ei 
reme  loos  les.  teadonst  da  pied  et  de  bt  jaabe,  du  peigprt 
eldttdoigU.  elCs,  sas6eptîbles.d'éU«  coupés  par  In  nélhode 
soiVKnUnirâ  p«nr  renédier  à  deBdiil6rnilé&?  Ssft-ce  qne  Beii 
ix'avait  pas  appUqaé  eetle  méthode  aax  ligaments  des  doîgls, 
et  Brodie  k  b  section  des  veines  sons,  la  peno  Ae  la  jamfaat 
Est-ce  qo'one  (onle  da  praticiens  te  s  en  sont  pas  servis, 
soîl  pour  las  Taricas,  sMt  ponr  le  varicocèle»  soil  poar  cer- 
tains genres  de  kjste  ?  Est-ce  que,  enfin,  rédiseaal  ponr  mes 
Aonveotop  âémsHis  de  méieeint  opér$êoirt  an  MS8»  l'aiticle 
rdnotottie,  je  n'ai  pas  indiqné  la  méthode  aons-eatanée  pour 
dumn  des  mnsciea  oa  des  tendons  oaoses  de  ditlsrmiléo 
qu'il  est  permis  d'attaqner  par  celte  méthode?  Esl-ee  qna 
je  n'en  avais  pas  fail  aatani  dès  1836^  pour  les  leadoasi,  les 
ligameals  et  les  brides  fibreosos  do  jarret,  sans  jnmais  avmr 
en  besoin  des  travaai  de  M.  Gaéria  f  Qn*il  ait  danc,  maeiais 
poar  toQtaa,  la  générosifeé  de  renoncer  k  ses  prétenlions  da  ce 
cÙÊi%  comme  k  Tinveatioa  de  la  méthode  soos-oatanéo  pro- 
premmt  dite. 

M»  L  CnÉam  ikit  observer  qn  avec  oae  table  de  matières 
on  dit  ce  qne  Ton  vent,  et  qoec*est  Ih  une  singulière  manière 
d'argumenter.  Il  demande  la  parole  pour  la  prochaine  séance. 

M.  \KLPtkV  :  Je  puise  dans  mou  ouvrage,  parce  que  vous 
l'avez  cité  vous-même;  vous  avez  dît  que  j'admettais  la 
théorie  de  Hunier. 

Il,  Gdérin  :  C'est  une  erreur;  pour  montrer,  contraireineiit 
à  ce  que  vous  aviez  dit,  que  des  auteurs  admettaient  la  théorie 
de  Hunter,  j'ai  pris  dans  votre  ouvrage  l'opinion  d*nn  aoleor 
que  vous  citez. 

M.  ViLPBÀD  :  Quoi  qu'il  en  soit,  avant  M.  Guérin  et  avant 
moi  on  s'était  occupé  de  la  méthode  sous-»cutanée.  Mais  je 

(1)  Thèie,  1837,  n«  ftl2. 
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(MMe  à  un  antre  <Aa|Mtre,  eeloi  qui  ooneerne  la  généralisa- 
tiop  de  cette  méthode. 

Sur  ce  dernier  sujet,  il  s'appnîe  sar  des  idées  qn*il  croit 
nen^es,  qu'il  croit  siennes  ;  d'abord^  sur  le  mode  decicatrisa- 
tien  des  plaies  sous-cutanées,  sur  l'organisation  immédiate. 
D*abord,  je  suis  resté  longtemps,  pour  ma  part,  sans  pouvolv 
comprendre  oe  quMi  voulait  dire  par  cette  expression.  Pour 
lui,  doue,  eela  veut  dire  :  une  plaie  qui  commence  à  se 
guérir  aussitôt  après  qu'elle  a  été  effectuée  et  qui  continue  à 
se  cicatriser  sans  interruption  jusqu'à  la  fin  par  un  travail  de 
réergaaisation  semblable  à  celui  de  Torganisation  primitive 
des  tissus.  M,  Bouillaud  a  montré,  dans  la  dernière  séance, 
rîMDité  de  cette  opinion,  que  le  mal  d'organisation  immé- 
diate ne  signifie  rien,  et  qu'il  est  parfaitement  inexact. 
En  effet,  eela  revient  à  dire  qu'une  plaie  commence  à  se 
guérir  dès  qne  ses  lèvres  extérieures  sont  collées,  ce  qui 
est  par  trop  naff,  et  qu'elle  continue  de  la  même  façon, 
ponr  €•  qui  en  reste  sons  la  peau  jusqu'à  la  fin,  ce  qui  est 
«ne  erreur.  Pour  faire  de  cette  opinion-là  quelque  chose  de 
BOfweaa,  H.  Guérin  a  semblé  croire  qu'aux  yeux  de  Honter 
•I  de  quelques  autres,  toute  cicatrisation  des  plaies  serait  le 
produit  de  Tinflammation  adbésive,  ce  qui  est,  quoi  qn'il  en 
dise,  parfaitement  oentraire  aux  écrits  de  l'auteur  anglais^ 
•C  oe  que,  en  ce  qui  ine  eepcerne,  je  suis  loin  d'admettre. 
Ce  travail  d'organisation,  appelée  immédiate  par  M.  Guérin, 
n'est  point  du  reste  de  son  fait  ;  l'erganisation  ou  le  travail  de 
réparation  des  tissus  incisés  sous  la  peau  dans  la  ténotomie 
en  dans  la  myotomie  a  été  l'objet  de  recherches  nombreuses  ; 
des  vétérinaires  distingués,  Chopin,  Delafond,  etc.,  ont  fait 
làrd^SBUS  des  expériences  variées  dès  1825  et  auparavant. 
Gnnther  a  repris  le  sujet  depuis,  dès  1835  ou  1836,  et  a  publié 
des  travaux  qui  ont  eu  un  grand  retentissement  en  Allemagne; 
il  en  a  été  de  même  d'Ammon,  qui  sur  des  chevaux  a  suivi, 
jour  par  jour,  le  travail  de  réparation.  Est-ce  que  M.  Duvai, 
H.  Beovier,  II.  Acher  n  ont  pas  disserté  longuement  aussi 
dans  leurs  écrits  sur  le  travail  de  réparation  des  tissus  après 
la  ténotomie?  Est-ce  que  je  n'ai  pas,  de  iDon  côté^  et  à  l'instar 
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de  tant  d'aatrtô,  hasardé  aussi  une  cxplicatîoa  da  phénomèae 
après  avoir  rappelé,  adopté  ou  rejeté  uae  partie  de  celles  qui 
avaient  été  données  avant  moi  ? 

Sous  ce  rapport  donc,  la  doctrine  que  défend  H.  Guérin  ne 
lui  est  pas  propre  d*abord  et  ne  paraît  pas  valoir  mieux  ensuite 
que  celle  qu'elle  tend  à  remplacer.  Ainsi,  rien  de  propre  à 
l'auteur  dans  sa  doctrine  de  l'organisation  immédiate,  si  ce 
n'est  un  mât  sans  valeur  el  des  explications  inexactes.  Une 
des  autres  bases  prétendues  on  des  découvertes  de  M.  Guénn, 
concerne  Faction  de  Tair  sur  les  plaies..  A  ce  [sujet,  vous  Tavei 
entendu  mettre  au  défi  M.  Bouillaud  aussi  bien  que  moi,  de 
lui  citer  un  auteur  quelconque  ayant  étudié  comparativement 
les  plaies  exposées  et  les  plaies  à  Tabri  du  contact  de  i*air. 
Cette  prétention  a  vraiment  de  quoi  surprendre  ;  je  ne  veux, 
pour  le  moment,  n'en  donner  qu'une  preuve  :  «Za  dimston 
des  tendons  est  suivie  (Tun  travail  qui  diffère  selon  qu'il  exi$te 
en  même  temps  une  plaie  à  lapeau^  au  bien  que  le  Umt  sepaae 
à  Vabri  du  contact  de  l'air.  »  Puis,  comme  tète  de  chapitre 
daos  l'ouvrage  :  «  En  contact  avec  l'air.  -*  Si  la  solution  de 
continuité  est  au  fond  d'un  ulcère  ou  d'une  plaie^  les  deux  bouts 
du  tendon  restent  longtemps  pâles^  etc.  »  Suit  l'explication  da 
travail  dedétersion,  decicatrisation.etç.  Plus  loin: — A  l'abri 
du  contact  de  l'air  :  «  Si  le  tendon  est  rompu  sous  la  peau  ou 
divisé  sans  qu'il  surv^nne  de  suppuration^  il  foui  s'attendre  à 
des  phénomènes  d'une  tout  autre  nature^  mais  qui  varient 
aussi  sflon  que  les  deux  bouts  du  tendon  sont  maintenus  en  flou- 
tact  ou  bien  qu'ils  restent  écartés^  »  suivent  les  détails  eipli* 
caiifs.  Or,  Je  le  demande,  n'est-ce  pas  là  le  point  de  départ 
d'un  principe,  et  l'ouvrage  (1)  oii  se  trouvent  ces  détails  était 
pourtant  imprimé  avant  que  M.  Guérin  eût  formulé  ses  pré- 
tendues doctrines;  mais  d'ailleurs,  est-ce  que  Delpech  n'avait 
pas  insisté  sur  l'utilité  de  ne  pas  laisser  les  plaies  en  contact 
avec  l'air?  Est-ce  queRicherand  n'avait  pas  distingué  aussi 
déjà  les  plaies  sous^^utanées  des  plaies  exposées?  EstHse  que 
Stromeyer,  puis  H.  Held,  M.  Stœss,  M.  Duval,  M.  Bouvier 
et  nous  tous,  n'avons  pas  insisté,  en  parlant  de  la  ténotomie, 

(1)  Méd.  opér,,  t.  I«',  p.  A98. 
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sor  la  nécessité  d'arriver  aux  tissus  k  diviser  par  une  aussi 
petite  plaie  que  possible?  Esl-cc  que  chacun  n*a  pas  insislé 
de  son  c6lé  pour  que  cette  petite  plaie  fût  réunie  par  première 
intention  afin  d'empêcher  toute  suppuration  et  Tair  d'entrer 
sous  la  peau? 

II  platt  à  H.  Guérin  de  rapporter  à  Tempirisme  toutes  ces 
r.ecberches*là,  afin  de  se  donner^  lui,  les  apparences  de  l'in- 
vention d'une  doctrine  rationnelle;  il  est  pourtant  vrai  que 
M.  Guérin  n'a  rien  changé,  au  fond,  ni  dans  les  procédés,  ni 
dans  les  applications  de  la  méthode.  Quant  à  l'air,  il  n'est 
point  vrai  que  toute  plaie  exposée,  à  Tair  doive  suppurer;  il 
nest  point  vrai  non  plus  que  de  telles  plaies  nécommencent 
pas,  dans  certains  cas,  k  se>  guérir  immédiatement,  comme 
U.  Guérin  semble  ne  l'admettre. que  pour. les  plaies  dites 
sous-cnlanées. 

Â.  l'appui  de  ces  assertions,  qu'il  nous  soit  permis  de- citer 
la  myotomie  ocnlaire,  l'opération  du  strabisme.  N'est»il  pas 
vrai  que  dans  toutes  les  méthodes  de  strabotomie,  la  section 
des  muscles  raccourcis  produit  une  grande  plaie  qui  reste  k 
nn  toat  le  temps  de  la  guérison?  Or,  qui  a  jamais  vu  la  sup- 
puration s'emparer  de  ces  plaies,  et  qui  ne  sait  qu'elles  se 
guérissent,  se  cicatrisent  graduellement  sans  travail  inflam- 
matoire préalable  ?  Je  puis  bien  affirmer,  dli  moins  en  ce  qui 
me  concerne,  avoir  pratiqué  plus  de  cinq  cent  fois  la  stra- 
botomie  de  manière  k  découvrir  et  laisser  k  nu  une  grande 
portion  de  la  sclérotique,  sans  qu'il  soit  jamais  survenu  k  mes 
malades  ce  qu'on  appelle  une  inflammation  purulente. 

Ce  fait  a  même  paru  si  contraire  aux  idées  de  M.  Guérin, 
qu'il  imagina  dans  le  temps  un  procédé  ayant  pour  but  de 
pénétrer  par  une  simple  ponction,  et  d'aller  couper  le  tendon 
ou  le  muscle  sous  la  conjonctive  afin  de  faire  rentrer  l'opé- 
ralion  dans  la  méthode  sous-tégumentaire. 

L'important  dans  tout  cela  est  donc,  comme  l'a  dit  M.  Gos- 
selin,  que  la  plaie  que  le  chirurgien  pratique  puisse  se  refer- 
mer immédiatement  k  l'extérieur,  et  c'est  pour  cela  que  de 
tout  temps  les  chirurgiens  ont  eu  recours  k  de  simples  pi- 
qûres, k  de  simples  ponctions,  aux  incision^  les  plus  petites 
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possibles,  quand  ils  ont  eu  besoin  d'aller  cfaereher  ppefoadé» 
ment  des  altérations  qu'iU  craignaient  de  mettre  en  «oataict 
aveu;  Tatmosphère  :  atosi  des  hydropisies,  en  gènéraly  assvrés 
qu*iU  ont  toujours  été  qu*QQe  piqûre  en  ane  plaie  dont  les 
bords  restent  en  contant,  une  fois  débarrassées  de  Tinstiv- 
W^^i  Yont  »e  recoller  sor-le^c^mp. 

M^is  assey  sur  ce  sujet  ;  H.  Guérin  se  donne  d'ailleors  uo 
satisfaction  fa/cile,  et  que  je  suis  assez  disposé  à  lui  laissa. 
Si  je  lui  refuse,  dit-jl,  la  priorité  de  Tinvention  qu'il  réclafiM, 
il  est  dç9  savants  qpi  la  lui  accordent  :  Bonnet  (de  Lyon), 
serait  de  ce  nombre,  et  les  pri^  qui  lui  ont  été  donnés  par 
l'Institut  sont  un  abri  suffisant  peur  ses  prétentions.  Il  hut 
o^peadaut  lui  faire  remarquer  que  Fopinion  de  Bonnet  m 
peut  paa  avqin  grande  valeur,  comme  opinion,  non  plus  que  la 
mienne,  en  pareil  cas.  Si  le  chirurgien  de  Lyon  est  si  gén^ 
mon  en  fauauv  de  notre  collègue,  je  vois  avec  regret  quMI 
il*ap  est  pas  de  mâme  des  chirurgiens  de  Paris,  de  Stra»- 
Wuirg,  lémoia  M.  LaFert  (1).  Ce  jenne  et  savant  confrère,  que 
V.  Guérin  traite  avec  tant  de  hauteur  et  un  si  saperbe  dédain, 
mfoa  qvi  n*an  est  P<^  n^oias  un  homme  déjà  important  et 
d'u9  grand  avenir,  prouve  assez  clairement,  il  me  semble» 
qtt'auouQ  dea  élémenta  de  la  méthpde  sousH^otaBée  n^apparr 
lifMiit  eu.  piopre  atf  rédacteur  de  la  GoMeite  médicale  4e  Fearis, 
Ht  Guérin  peut  m^e  voir  par  ces  articles  que  comparative- 
mfiat  i^  aui^  fort  géaéiaux  eavais  lui  ;  et  que,  dans  lassite, 
il  foroQ  de  tout  réc;l{imer,  U  pourrait  bien  arriver  qn^  ae 
lui  acco/dftl  rien  du  tout. 

ÛUiOt  I  moi,  il  me  serait  certes  fort  agréable  de  parler 
oimme  M«  Guérin,  mais  ayant  élé  plusieurs  fois  eMigè  de 
faire  riovesL^aire  de  la  soiemm,  eu  ^rd  aui  questiens  qei 
pr^oecupent  notre  eeilègue,  j'ai  pourtant  d*,  pour  rester 
fidèle  à  la  vérité  et  à  la  [uati^,  mettre  les  ohoMo  k  le«* 
pUoe«  rapporter  h  chacun  ce  qui  Ini  appmrtient  rAelleneet. 
Il  m'a  toujours  paru  qu'en  euiprantant  aux  «bi  pour  doBBer 
aux  apiresi  ca  n^  laissant  pas  à  chacun  sa  part  d'acquisîtiee 
dapa  la  soienoe,  oe  serait  enoourager  le  déni  de  îostice 

(1)  Oemiefs  naméros  de  la  Geaott»  Mdomoiatre. 


nos  SQceessears  et  amoîBdfir  Tardear  des  iravailleturB  fator^ 
en  les  ^^nporalisajAl*. 

M.  Quérii  m'a  répondHë  %Mi#[aiitr8B>  que  sa  vie  flcientifiqoe 
devait  être  divisée  en  deui  i^ts>  el  cela  pour  expii^Mr  le». 
apcideota  (^oe  j'^âveproçhé^  à  q«eH|iieft*uiiea  de  aea  opérations. 
Qoa94  U  ft  Qîé,  ea  efle4,  que  la  méthode  aeiM<uiaDée  pèt 
jamais  faire  naitre  de  supparation,  en  afinnait  qne  si  l*on 
avait  okBervé  qiielqnea  aoeidkenis,  Q*élait  dans  la  pratique  des 
aitUes,  p^rc^  qu'qn  %'y  prenait  9iaU  «aïs  non  dans  la  sienne» 
j*ai  répondu  par  de^  e^mpies  de  snpporalion  piia  daM  sa 
prpfffe  {pratique  i  il  le  niait  alors,  U  ne  le  nie  pins  aajonvd^bal; 
c'çïpt  qu^  i\\r\\^  jusquis-rU  A  opérait  oemme  tont  le  monde* 
c'était  sa  première  période  ;  depuis  Ifura,  il  prend  plus  depvé«« 
cannions  et  n'a  Iw^iç  d'aiPQi4enis. 

U  résulta  de  %  au  uiQina,  que  j'avais  raison  dans  le  temps} 
o^^  cçmm^  M.  Gqérin  teiMMi  alors  te  même  langage  qn'an^ 
j^^(rd'^oi,  je  in^  deiiw4e  ç'il  Q*e«t  pas  possible  que  J^aie 
r^on  maiatf^nant, 

Apr^  ^^9  ^'  Gdérin  aurait  plus  de  succès  ou  moins  de 
nialbeurs  que  d'anir#a  en  pareille  atTaire»  que  veut-il  en  con-** 
clore?  Une  preuve  en  faveur  de  son  habileté  i  mais  il  y  n 
toqjous  eu  ^t  il  y  a^ra  toujoprs,  dan^  uuq  profession  oomme 
la  Q<i(re»  des  hopimes  plus  heureux  ou  plus  habites,  qui  réo»^ 
^\fQn\  ptu«^  ou  ni^iu^  souvent  sans  que  la  science  y  poisse  ries 
lierdre  UM  gagpei ,  attendu  qu'il  ne  peut  y  avoir  rien  là  dedans 
que  de  purefnent  personnel.  Inotiledoncdes'y  airêterdavan-* 
tage,  Pioit  pour  contester»  suit  pour  affirmer  Texactitude  de 
puireilles^  inveutinns. 

Vne  a^eptifitu  nouvelle  s'eat  produite  dans  la  diaeussion  el 
m'a  paru  as^ea»  étraage«  à  savoir*  que  tons  les  tissas,  y  eom- 
p^ria  les  nerfs  et  les  musclent  divisés  saus  h  peau,  se  repro* 
(luisent  par  erganisation  immédiate.  Ayant  compris  qoe notre 
call^gu€i  entendant  pa»>à  raflW)ntftmeat  des  deni  bouts  d'nn 
i^rf  et  sou  or^anisatiou  par  première  intention,  j^ai  d'abord 
oié  Texisteue^  d»  fait  qui,  sans  cette  forme,  n'a  encose  été 
4éiDontré  par  aucune  expérienee,  par  aucune  observation 
bien  <ait^.  l'ai  même  f^onservé  quelques  doutes  sur  les  fûtade 
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réunion  par  suture  des  nerfs,  indiquée  par  M.  Laogîer,  d'orne 
part,  par  H.  Nélaton  de  l'antre,  par  M.  Paget  (de  Londres). 
Sur  ce  point  je  maintiens  formellement  mes  dootes  josqali 
plus  ample  informé.  Hais  il  parait  que  je  me  sois  exprimé 
d'une  manière  assez  incomplète  pour  laisser  croire  qoe  je 
niais  aussi  la  possibilité  qu'ont  les  nerfs,  one  fois  coupés  on 
incisés,  de  se  reproduire. 

Ici,  j'ai  besoin  de  ro'expliquerplus  nettement,  afind'éWter 
toute  confusion.  Cette  reconstitution  des  nerfs  est  ao  contraire 
un  fait  parfaitement  démontré  aujourd'hui,  mais  sans  que 
cela  vienne  le  moins  du  monde  à  l'appui  des  prétentions  de 
M.  Gnérin,  et  l'Académie  le  comprendra,  si  elle  veut  ooe 
prêter  un  moment  d'attention. 

Il  s'agit  d'ailleurs  làd*une  question  de  physiologie  pure  et 
de  physiologie  pathologique  en  discussion  depuis  longtemps. 
Dès  le  siècle  passé,  en  effet,  Cruiskank,  un  des  collaborateurs 
de  Hunter,  et  pois  bientôt  après,  Fontana,  Haygton,  se  sont 
livrés  à  des  expériences  qui  leur  parurent  concluantes  en 
faveur  de  celte  reproduction,  tandis  qo'Arnemann  et  d'an- 
tres soutinrent  ensuite  que  les  nerfs  une  fois  coupés  ne  se 
reproduisaient  pas. 

C'est  pour  résoudre  la  question  que  de  1820  à  182li,  Béclard 
expérimenta  à  son  tour  devant  moi,  comme  devant  d'antres 
élèves,  et  crut  avoir  prouvé  que  les  faits  avancés  par  Hajgtcm 
étaient  parfaitement  exacts;  de  là  le  travail  important  publié 
à  cette  époque  sur  les  affections  locales  des  nerfs,  par  DescolL 
Gela  n'empêcha  point  Delpech,  Richerand,  Breschet,  Magim- 
die,  de  maintenir  l'ancienne  doctrine,  et  de  nier  la  possibilité 
de  cette  production  ;  mais  &  partir  de  Stenrueck»  en  i8S8, 
l'étude  des  nerfs  ayant  été  perfectionnée  et  les  expériences 
variées  sous  toutes  les  formes,  il  n'a  plus  guère  été  possible 
de  révoquer  en  doute  la  doctrine  de  Cruiskank,  et  depuis 
lors  les  travaux  de  M.  Longet,  de  M.  Waller,  de  H.  Schiff,  de 
M.  Vulpian  ont  tellement  éclairé  la  question  qu'il  ne  reste 
plus  la  moindre  incertitude  sur  ce  sujet  C'est  qu'aussi  l'ana- 
tomie  du  système  nerveux  n'est  plus  ce  qu'elle  était  il  y  a 
quarante  ans.  Au  temps  de  Béclard,  un  nerf  se  composait  de 
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névrilèine  et  de  filaments  ou  tubes  nerveux.  Bogros,  prosec- 
tcur  de  Béclard,  un  anataroiste  à  dissections  habiles  et  fines, 
entra  plus  avant  dans  le  sujet  en  découvrant  dans  le  centre 
de  chaque  filet  nerveux  un  canaliculc  qu  il  crut  être  parvenu 
à  injecter  de  mercure.  Ces  expériences  dont  j'ai  été  témoin 
parurent  merveilleuses  à'cette  époque  et  donnèrent  un  instant 
Tespoir  qu'on  allait  enfin  connaître  la  circulation  nerveuse. 
L'illusion,  par  malheur,  ne  fut  pas  de  longue  durée,  et  Ton  vit 
bientôt  que  le  prétendu  canal  était  mécaniquement  produit 
par  le  mercure,  etc. 

Aujourd'hui  nous  n'en  sommes  plus  là  :  avec  le  névrilèine, 
enveloppe  fibro-celluleuse  des  nerfs,  il  y  a  une  série  de  petits 
tubes  distincts  :  chacun  de  ces  tubes  est  enveloppé  d'une 
couche  brunâtre  que  M.  Robin,  je  crois,  appelle  leperinèvre^ 
contenant  à  son  tour  une  gatne  plus  petite  décrite  par 
Schwann  et  connue  sous  le  nom  de  membrane  de  Schwœm^ 
ou  de  membrane  limitante  de  Valentin,  Ce  n'est  pas  tout  : 
dans  cette  gatne  de  Schwann  se  trouve  la  substance  nerveuse 
ou  médullaire,  au  centre  de  laquelle  se  voit  un  dernier  filet 
décrit  par  Purkinje,  et  puis  par  tous  les  anatomistes,  sous  le 
ctilr  de  cylinder  axis^  de  façon  que  chaque  nerf  est  con- 
stitué par  le  cylinder  axis,  la  couche  médullaire,  la  gatne  de 
Schwan,  le  périnèvre  et  le  névrilème.  Or,  comme  chacun  de 
ses  éléments  a  son  rftie  physioJogique  dans  l'organisme,  il  a 
évidemment  aussi  la  possibilité  de  devenir  malade  à  titre  de 
point  de  départ  de  chaque  lésion. 

Ainsi,  le  névrilème  peut  être  malade  ou  blessé  et  se  réparer 
à  sa  façon.  C'est  pour  cette  couche  seulement  que  la  possi- 
bilité des  réunions  ou  reconstitutions  immédiates  a  été  admise 
de  tout  temps.  Hais,  pour  le  périnèvre,  il  n*en  est  déjà  pins 
de  même;  pour  la  membrane  de  Schwann,  pour  la  couche'mé- 
dullaire,  pour  le  cylinder  axis,  on  est  en  droit  de  le  nier, 
d'autant  plus  qu'avec  les  expériences  de  H.  Waller  en  parti- 
culier, contrôlées  et  confirmées  par  celles  de  M.  Vulpian,  on 
voit  qu'un  nerf  coupé  ou  excisé  devra  d'abord  subir  un  tra- 
vail lie  destruction  dans  le  bout  périphérique  de  sa  section 
qu'il  faudra  ensuite  qu'un  travail  d'organisation  lent  et  gra- 
duel s*opère  dans  le  blastème  resté  entre  les  deux  bouts,  que 
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te  eellsifli  Éerfeosw  ne  viendront  q\k*^ftSsez  tard,  que  le 
eylinder  âds  el  ta  (oooebe  tnédalMre  nte  se  kin^nslttoeroiit 
t|iie  dtfis  Ift  galBiK  de  Sdumnii,  soil  dMs  là  tgatnô  primitive, 
•comme  «emblent  le  croire  MH.  Sehiff  et  Vnlpiàn,  soît  dans 
-des  gaines  noaTelles,  comme  t'a  cm  M.  Wallef.  Mais  cette 
recoBsUtution  da  nerf,  phénomène  ^if^s^ompfexe,  comme  oa 
le  voit  par  la  thèoe  de  H.  nUaaïc  (1),  met  ties  semaines,  ei 
le  plas  souvent  des  mois  à  sopérer.  Elle  n*a  d'aîlleins  rm 
à  voir  avec  la  préteadoe  organisatioÉ  immédiate  M  H.  Goé- 
rin.  Voilà  pour  les  nerfs. 

Passons  aox  muscles^  Tons  les  physi(^ogi5l^  ont  nîè  joâr 
qu'ici  que  les  fibres  musculaires  divisées  i^ulssent  se  rémiir 
directement.  H.  Gnérin  affirme  le  contraire  ;  il  a  vu,  noas 
dii-il)  des  muscles  coupés  par  lui  deux  ans  auparavant,  com- 
plétement  reconstitués,  sans  cicatrice  fibreuse  intermédiaire, 
8MS  trace  de  Topération.  Je  ne  demanderais  pas  mteuï  que 
de  le  croire.  Mais  il  a  desiiabitudes  scientifiques  qui  obligeai 
les  autres  à  de  certain»  réserves  ;  }e  Tai  toujours  vu  d*one 
OKtréme  fecilité  pour  Tadmission  des  faits  qui  le  toncemeat, 
et  il  semble  à  chaque  iasUint  oublier  que^  JiMt-  atnir  de  h 
valeur,  un  fiait  exige  beaucoup  de  conditions  ;  et  que,  sll  ae 
peut  6tre constaté  par  personne  autre  que  celui  qui  l'affirme, 
il  est  difficile  d'en  tenir  grand  compte.  Et  d*abord  mon  doute 
ne  doit  ofienser  personne  :  M.  Goérin  est-il  bien  sAr  ftroir 
coupé  les  muscles  dont  il  parle  "f  Un  ténolome  porté  soos  Ik 
peau  des  régions  vertébrales>  quand  même  il  y  aurait  &  des 
cordes  fibrouses^  peut  trèfrMen  déprimer  les  faisceaut  char^ 
nus  sans  les  couper,  et  laisser  croire  au  cbf rttfgren  qu^il  a 
«eciionné  la  fibre  mvsculaire,  quand  il  à  tout  simplement 
débridé  quelques  rubansfibreux.  Hais,  dit-il,  je  X-ott^  présente 
là  une  figure  qui  montre  que  le  musfcle  tfivîsé  par  moi  deux 
ans  auparavant  est  parfaitement  reeonstitué.  h  lui  A  de- 
mande pardon,  mais  sa  figure  n  en  démontre  pas  plus  que  «oa 
affirmation.  Pour  prouver  que  la  fibre  mui^cnlaire  se  conti- 
nue, il  faudrait  démontrer  que  son  élément  fondamentii 
existe  dans  ta  section.  Or,  cet  élément  spécifique,  camn 

-    (1)  TilUiux,  Thèse  d*agrésatioa  en  cbinuije,  iS66. 
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attjoofâ'hdi  sons  le  nom  dé  âatcolémtte,  n*a  point  èlé  vu  par 
taoll'è  eoltègùé.  Soti  assènîofi  jûsqn'ici  tôste  âans  preuves  ; 
et  d'ailtenrs,  en  qnoi  ces  restanràtiotis-là  vietiAraient-elleâ  i, 
Tâppai  de  la  tnéthbde  sousHi^ntanëe  ?  Esl-cé  que  bon  nombtë 
des  expérieiices  autt^nelies  f  ai  fait  allusion  tout  à  Théure, 
n'ont  pas  en  lien  pat  dé  larges  incisions  et  à  ctel  ouvert  tout 
alisBi  bien  ^oè  Sooë  là  peau  ? 

M.  Gtiérin  à  ifavt)qtié  atk^si  Topèratton  dtt  lArabisme  à  \'sLpp\ï\ 
de  son  dire,  eu  soutenant  qu'après  la  section  sous-conjoncti- 
valedes  muscles  de  Tœil,  Tt^rganisation  immédiate  a  si  bien 
lien»  que  les  mouvements  de  Torgàne  né  làfdent  pas  k  se 
rétablir.  —  Eb  bien  I  là  encore,  il  se  trompe  '.  qtiand  nous 
coupons  les  muselés  de  Tœil  à  ciel  o^vétl,  quand  on  excise, 
comme  je  l'ai  fait  cent  fois,  l'extrémité  antérieure  du  muscle 
divisé,  les  moQveni^nt^€e  l'œil  ne  s'en  rétablissetit  pas  moins, 
parce  que  le  Muscle  retable  se  tecolle)"  à  là  sclérotique  plus 
i^h  èrrifeti^,  et  non  ]pais  paï*  tttae  reconstitution  immédiate. 

I3tt^girandé  difficulté  de  s'entetidre  avec  lui  à  l'occasion  de 
ses  communièatîtHis,  c'est  ttuMl  subsiste  toujours  un  peu 
d'étitti^^eté  dàttb  les  t^bservatio^s  dont  !1  ^e  sert.  Aîâsi,  à 
rappni  des  ^é^M^S  auxquels  il  se  livre  aVeé  ses  appareils  pnen- 
Mitiques  pour  fàife  rentt-e^  les  plâiies  tttérieurès  dans  là 
roéiHode  ëous-tutàttéë,  essais  que  je  nedemand^rais  pas  mieux 
qoe  d>encourâ^r  s*i)^  étaient  escotift  de  pteuvts  scientift- 
quel  suffisantes,  i\  vuus  a  cité  l'être  Jbuf  ^t^  malades  4M 
A^iienl  «lé  v^s  pat  M.  tVéiatoU,  par  M.  Lan^ef,  pat  H.  Cbà^- 
BàigMGttpàr  moi^  L'un  «'eut  avatt  uà^eees  kystes  dîis 
hydaiiques  on  en  bîssac  du  poignet  que  Dupuytren  a  si  bien 

fttii  cunnattte.  {"nutaii  dit  à  ce  màtade  de  s*en  tenlt  à  des 
T^icuoires,  à  des  pommades,  que  d'affle^ts,  pour  ni6{,  ees 

-kysles  étaient  «es  noli  tnlb  tûnger^.  te  le  demande,  esl'^ 
-eà  Se  basant  sut  des  ragoto  de  Miladès,  SUr  des  bishrires  %t 
^  gtente,  tfa*im  ))eut  in!tod\iire  un  (bit  Mans  la  setence?  lyMt 

■im  tan^m,  piHir  d^  k^stéS  séreux  1  M^i,  qui  en  M  «pCK  plu- 
iKetifts  cèntttte^,  qui  «e  suis  même  petmis  dlnVenter  eéWtVe 
^\  e^èttaihs  {procédés  opératoires,  plusieurs  moyens  de  tbé- 
rapéutique,  c'est  vraiment  abuser  de  la  crtdnlité  publique, 
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mais  œ  n'est  ceruinemeiit  pa«  enrichir  la  science  ni  faliier 
ooe  assertion  queloDoqoe  !  Je  repousse  donc  fonneliemeai  ce 
qu'a  dit  M.  Goérin  à  ce  sojet,  en  ce  qui  me  coBcene  tu 
moins.  Pois,  en  prenant  ces  faits  tels  que  les  donne  boUc 
collègue,  je  demande  ce  qu'ils  prouvent.  Il  a  incisé  le  Infste 
de  mon  malade  directement,  et  il  Ta  vidé;  les  lèrres  de  b 
plaie  sont  remises  au  contact;  il  applique soa  appareil.  Ai 
bout  de  quatre  jours,  le  malade  est  guéri,  à  tel  point  que, 
marchand  devin,  il  retourne  à  son  travail  ;  mais  si  bien  guéri 
en  effet,  que,  au  bout  de  quelques  semaines,  son  kyste  est 
rempli  de  nouveau,  et  que  M.  Guérin  est  obligé  de  ropêrcr 
une  deuxième  fois!  De  même  pour  la  malade  de  Bmxdles: 
en  une  semaine  cette  femme  est  guérie,  elle  retourne  à  ses 
travaux,  et  H.  Guérin  ne  la  revoit  plus,  et  voilà  tout  !  Je  s^ 
vraiment  confus  en  voyant  de  tels  faits.  Est-ce  que  tous  les 
chirurgiens  do  monde  n  ont  pas  ouvert  des  kystes  pour  les 
vider,  et  n*onl  pas  jtu  la  plaie  plus  ou  moins  grande  qa*ik 
ont  pratiquée,  quand  ils  en  ont  exactenoeat  réoni  te 
lèvres,  complètement  guérie  au  bout  de  quatre  jours,  c'est- 
à-dire  par  première  intention,  et  sans  Tinterventioa  des 
machines  pneumatiques  de  M.  Guérin?  Seuleme&t  les  chi- 
rurgiens savent  que  ce  n*est  là  qu  un  traitement  palliatif, 
que  le  kyste  se  remplira,  et  que  pour  une  goérisoD  radicale 
il  faudra  autre  chose.  Il  a  cité  en  outre  rextractiood^un  corps 
étranger  articulaire  par  les  mêmes  procédés,  et  la  guénsoa 
du  malade  en  une  semaine.  Hais,  oà  a-t-il  w  que  les  chi- 
rurgiens aient  toujours  eu  des  accidents  graves  après  ces 
extractions  par  des  opérations  ordinaires?  Ce  que  Ton  a  dit, 
ce  qui  est  vrai,  c'est  que  si  la  plaie  qu'on  est  obligé  de  pra- 
tiquer ne  se  réunit  pas  par  réunion  immédiate,  il  peitf  arriver 
une  arthrite;  mais  cela  n  empêche  pas  que  presque  toujoun 
la  guérison  est  bientôt  obtenue,  et  le  malade  complâe- 
ment  rétabli,  surtout  par  les  procédés  modernes,  celui  de 
M.  Goyrand  eu  particulier.  —  Ainsi  donc,  moi  qm  ne  de- 
mande pas  mieux  qued'accepter  les  periectionnements sciet- 
tifiques  de  M.  Guérin,  je  le  prie  instamment,  et  sans  qae 
cette  prière  puisiic  avoir  rien  de  désobligeant  pour  lui,  de 
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nous  apporter  ses  travaux  accompagnés  de  preuves  et  d'ob* 
servations  plus  concluantes  que  celles-là. 

Quant  à  ce  qu'il  nous  a  dit  relativement  aux  tendons  et 
aux  muscles  J'ose  à  peine  le  rappeler  :  comment^  les  tendons 
ne  sont  que  des  muscles,  en  quelque  sorte  atrophiés,  ou  les 
muscles  des  tendons  raréfiés  ;  les  tendons  sont  contractiles  et 
sensibles,  dit-il.  Mais  d*abord  c'est  là  une  bien  vieille  opi- 
nion; elle  a  traversé  les  siècles,  elle  est,  chacun  le  sait,  trës- 
vivace  dans  l'esprit  des  gens  du  monde,  qui,   à  chaque 
instant,  nous  parlent  de  leurs  nerfs  en  montrant  les  tendons. 
Boerhaave  la  défendait  encore.  Louis  se  crut  obligé  de  ré- 
pondre à  Boerhaave.  Si  Bichat  n'a  pas  cru  que  les  tendons 
étaient  sensibles  à  l'élat  normal,  il  leur  a  du  moins  accordé, 
comme  M.  Flourens  Ta  fait  depuis,  la  possibilité  de  devenir 
sensibles  à  l'état  pathologique.  Et  de  ce  que  M.  Sappey, 
notre  collègue,  a  poursuivi  des  nerfs  dans  les  tendons,  cela 
ne  prouve  pas  que  les  tendons  puissent  se  contracter  à 
volonté,  ni  que  le  tendon  puisse  devenir  un  muscle.  A  moins 
de  nouvelles  expériences,  je  ne  crois  donc  pas  que  de  telles 
assertions  méritent  d^ètre  discutées  sérieusement. 

—  A  cinq  heures  moins  un  quart,  l'Académie  se  forme  en 
comité  secret. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Étude  médico-légale  sur  le  curare^  par  MM.  Aug.  Voisin  et  Henry  Liou- 
viUe.  Iii-S.  (Extrait  des  Annales  d'hygiène  publique  et  de  médecine  légale, 
julUet  1866.) 

Rapport  sur  les  trois  victimes  de  Nant  et  de  SainiJean  da  Brael,  pa 
H.  le  docteur  FigayroUes. 

Nouvelles  sources  d'émanations  plombiques,  par  M.  le  docteur  Mannisse 

BibUoiheca  borboniensis,  ou  Essai  de  bibliographie  et  d'histoire,  pa 
M.  le  docteur  Ë.  Bouyard,  médecin  consultant  à  Bourbonne-les-Bains. 
(Renvoi  à  la  Commission  des  eaux  minérales.) 

André  Oumont  et  la  philosophie  de  la  nature,  par  M.  Charles  Horion 
(de  Bruxelles). 

Bolietîn  de  l'Académie  impériale  des  sciences  de  Saint-Pétersbourg, 
t,  IX,  feuilles  1  à  36. 

T.  XXXI.  W  22.  60 
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PRÉSIDEIVCIS  DE  M.  BOVCBABliAT. 


Le  procès^yerbal  de  la  dernière  séance  est  lu  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  l'agricnltore,  do  commerce  et  des  iravan 
publics  transmet  à  rÂcadémie  : 

L  Un  rapport  de  H.  le  doctenr  Dotou  sar  le  senrîce  mé- 
dical des  eaux  d'Uriage  pendant  Tannée  186&.  {CammUsùm 
des  eaux  minéraks.) 

II.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Bignor  sur  le  service  mé- 
dical des  eaux  de  Bagnoles  (Orne)  pendant  l'aimée  1864. 
{Même  commission.) 

III.  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Cbouzet  sur  le  serriee 
médical  des  eaux  de  Balaruc  (Hérault)  pendant  Tannée  iB6ft. 
(Même  commissiim.) 

IV.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Bàool,  médecin  en  chef 
de  Thôpital  militaire  thermal  d'Hammam-Nedwilia  fiw  te 
service  médical  de  cet  établissement  pendant  Tannée  186k 
{Mime  commission.) 

V.  Les  tableaux  des  vaccinations  pratiquées  en  1865  dtns 
les  départements  de  TAube,  du  Gantai  et  de  la  U>ii3e-liift- 
Heure  (duplicata).  {Commission  de  vaccine.) 

CORRESPONDANCE  HANUSCRITf;. 

L  M.  le  docteur  Dambre,  de  Courtray  (BelgiqoeX  adressé 
k  TAcaëénrie  une  note  additionneHe  à  on  mémoire  sof  ('opé- 
ration césarienne.  {Renvoie  M.  Depaul,  rapporteur.) 
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II.  Rdation  d'ane  épidémie  de  choléra  à  Tanger  (Maroc) 
en  1860,  par  M.  le  docteur  Cistxx,  médecin*major  h  l*h6pital 
militaire  d'OraiL  {Commission  des  épidémies.) 

ni.  M.  Tabimed,  aor  l'invitation  de  H.  le  président,  donne 
lecture  do  discours  qu'il  a  prononcé,  au  nom  de  TAcadémie 
iaqiénale  de  médecine,  aux  obsèques  de  M.  Gibbrt. 

«  Messieurs,  Thomme  de  bien,  le  savant  médecin  à  qui  nous 
venons  dire  un  dernier  adieu  avait  Thorreur  du  faste  et  des 
longs  discours.  Ce  serait  ujidl  honorer  sa  mémoire  (gué  de 
Foublier  en  ce  lien  et  à  cette  heure  suprême. 

»Mais  TAcadémie  impériale  de  médecine,  au  nom  de 
laquelle  j*ai  Vhonneur  de  parler,  ne  pouvait,  sans  lui  donner 
un  témoignage  public  de  ses  sincères  regrets.,  laisser  partir 
un  de  ses  membres  les  plus  actifs  et  les  plus  dévoués. 

»  M.  Gibert  aimait  TÂcadémie  :  il  la  servait  avec  un  zèle 
assidu  ;  et  pendant  plusieurs  années  les  suflrages  répétés  de 
ses  collègues  l'avaient  appelé  aux  honneurs  du  bureau.  C'est 
dans  son  sein  que  s'était  en  quelque  aorte  réfugié  cet  4)sprit 
distingué  qui,  après  avoir  pris  une  part  brillante  aux  loMes 
des  concours,  où  il  avait  fait  preuve  d'une  rare  aptitude  pour 
l'enseignement,  après  avoir  conquis  par  un  début  éclatant  le 
titre  d'agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  s'était 
comme  replié  sur  lui*même  et  avait  renoncé  aux  .pins  légi- 
times ambitions.  Sa  parole  nette  et  incisive,  sa  foi  conataiite 
dans  les  doctrines  traditionnelles  de  la  médecine,  le  tour  na- 
turel et  franc  de  son  caractère,  le  spirituel  laconisme  de,  ses 
discours,  lui  faisaient  une  place  à  part  au  milieu  de  nous. 

>  Le  coup  inattendu  qui  enlève  M.  Gibert,  lui  qui,  au  seuil 
de  la  vieillesse,  avait  conservé  toute  la  verdeur  de  son  esprit 
et  toutes  les  apparences  d'une  constitution  robuste,  ajoute 
encore  au  deuil  de  cette  mort  à  laquelle  lui  seul  était  préparé. 
»  M.  Gibert  avait  au  plus  haut  degré  le  sentiment  de  l'hon- 
neur  professionnel,  et  Tun  des  premiers  il  s'était  voué  à  cette 
gfande  idée  de  l'association,  qui  est  pour  le  corps  médical 
une  œuvre  de  dignité  autant  qu'une  œuvre  de  confraternité. 
L'association  des  médecins  de  la  Seine  conservera  à  son 
ancien  et  dévoué  secrétaire  un  pieux  souvenir. 
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»  Mais  c'est  au  milieu  de  sa  famille  dont  il  avait  le  culle, 
de  ses  clients  choisis  que  raiïection  autant  que  la  conOanee 
attachaient  à  lui,  de  ceux-ia  en  petit  nombre  à  qui  il  s*est 
livré  complètement  ;  c'est  au  milieu  des  pauvres,  qui  pendant 
plus  de  quarante  ans  de  service  hospitalier  ont  eu  la  plus 
grande  part  de  son  dévouement,  que  vivra  surtout  la  mémoire 
de  notre  confrère  regretté;  et  cette  pensée  sera  la  consolation 
de  ceux  qui  Font  aimé.  » 

IV.  M.  DB  EjnGiRÀDBc,  au  nom  de  MIL  les  docteurs  Clos- 
MADBDC  et  Dams  (d'Auray)  et  M.  le  docteur  TninauF  (de  La- 
rient),  donne  des  détails  sur  les  faits  de  syphilis  vaccinale 
observés  par  MM.  Closmadeuc  et  Denis  ;  il  en  résulte  qu  il 
s*agit  réellement  de  syphilis  vaccinale,  et  il  conclut  à  la 
nomination  d'une  commission  pour  aller  examiner  les  enlaoïta. 

—  M.  Dbpaul  supplie  le  Conseil  de  s'occuper  de  celle 
question. 

—  M.  Dubois  (d'Amiens)  :  La  question  sera  renvoyée  à  la 
Commission  de  vaccine. 

ÉLECTIONS. 

L'Académie  procède  à  l'élection  d'un  membre  associé 
étranger. 
La  Commission  propose  : 

En  première  ligne,  MM.  Matteucci  (de  Florence; 
En  deuxième  ligne,        Bunsen  ; 
En  troisième  ligne,        Hoffmann. 

Sur  51  votants  : 

MM.  Matteucci  obtient 37  voix. 

Bunsen i& 

En  conséquence^  M.  BiATTBDca  est  nommé  membre  associé 
de  TAcadémie. 
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LECTURES. 
Den  irgections  dans  les  veines  des  cholériques ,  par  M.  Golson. 

Je  m'empresse,  dans  nn  temps  où  le  choléra  sévit  encore  de 
toutes  parts»  de  soumettre  à  votre  haute  appréciation,  et  de 
porter  par  votre  intermédiaire  à  la  connaissance  du  public 
médical,  le  résultat  remarquable  que  je  viens  d'obtenir,  au 
moyen  de  l'injection  dans  les  veines  d'un  liquide  salin  et 
alcalin,  employé  dans  la  période  ultime  d'une  des  formes  les 
plus  rapides  du  choléra  algide. 

Ce  n'est  pas,  à  proprement  dire,  un  moyen  spécifique  que 
j'apporte  à  l'Académie.  Ce  n'est  qu'une  ressource  extrême  qui 
a  pour  effet  de  replacer  les  malades  de  la  catégorie  de  ceux 
qui  sont  sans  espoir,  dans  celle  où  la  lutte  est  encore  pos- 
sible. 

Dans  les  précédentes  épidémies,  j'étais  arrivé  à  la  convic- 
tion que,  quand  on  avait  affaire  à  cette  forme  de  choléra, 
dans  laquelle  le  sang  est  arrêté  aux  extrémités,  et  où  la  cir- 
culation ne  se  manifeste  plus  que  par  des  battements  de 
cœor  affaiblis,  par  le  frémissement  des  axillaires,  avec  dis- 
parition du  pouls  à  la  radiale,  lorsque  les  membres  froids, 
humides  et  cyanoses  donnent  au  toucher  la  sensation  de  la 
peau  de  grenouille,  lorsque  les  évacuations  sont  involon- 
taires, si  après  deux  ou  trois  heures  la  réaction  ne  s'établit 
pas,  le  malade  est  perdu  ;  et  j'étais  arrivé  à  cette  triste  con- 
clusion, que,  dans  les  formes  graves  du  choléra  algide,  les 
médicaments  administrés  par  les  voies  ordinaires  sont  inu- 
tiles, parce  qu'ils  ne  sont  pas  absorbés  ;  et  quand  même  on 
serait  en  possession  du  moyen  spécifique^  de  Tantidote  du 
choléra,  la  porte  d'entrée  lui  serait  complètement  fermée. 

Quel  remède  apportera  une  situation  aussi  perplexe  ?  Évi- 
demment c'est  d'étudier  à  nouveau  les  circonstances  organi- 
ques qui  font  que  l'absorption  a  cessé,  et  que  la  circulation 
est  suspendue. 

La  teinte  cyanosée  de  la  peau  que  l'on  remarque  dans 
le  choléra  est-elle  du  même  ordre  et  reconnait-elle  la  même 
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caase  que  celle  qu'on  observe  dans  Tasphyxie?  C'est  ce 
que  l'on  pouvait  croire  eh  s*en  tcfnantaux  apparences,  et  c'est 
celte  apparence  qui  a  bit  donner  an  choléra  algiée  k  mu 
d'asphyxique.  Hais,  dans  l'asphyxie,  les  tissas  sont  bouffis, 
fonlés,  gorgés  de  liquide  ;  les  reines  sont  saiHanies.  Dans  le 
okoléra,  la  peau  est  ridée,  flétrie,  collée  sur  les  as;  les  chairs 
80il  diminuées  de  Tolnme  ;  les  veines  s'aperçoivent  à  peine, 
la  mort  arrive  par  un  affaiblissement  gradtrel  des  battement 
do  CQMir  et  de  la  respiration  ;  elle  n'est  presque  jamais  pré- 
cédée dv  râle  bronchique  de  l'agonie.  H  semble  qu'il  y  aU 
vide  au  centre  et  stase  aux  extrémités;  effectivement,  presque 
toujours  dans  les  autopsies  j'ai  trouvé  le  cceur  plos  petit,  ses 
eartlés  plus  resserrées,  et  contenant  moins  de  caillots  que 
dans  les  autres  genres  de  moft  rapide,  à  moins  que  la  lutte 
ne  se  soit  prolongée. 

Cette  circonstance  m'a  toujours  beaucoup  impressionné, 
elle  est  d'une  grande  importance,  car  elle  prouve  qne,  jusqu'à 
une  époque  très-rapprochée  de  la  mort,  les  voies  de  la  grande 
circulalion  restent  libres,  et  qne,  si  Ton  parvenait  à  d^ager 
la  circulation  capillaire,  la  vie  pourrait  recommencer  arec  ooe 
nouvelle  intensité. 

D'oà  vient  cette  stase  dans  les  capillaires?  Les  qualités  èa 
sang  que  contiennent  les  veines  en  indiquent  soffisamment 
la  cause.  Ce  sang  est  trop  épais,  il  est  noir,  il  ne  œuk 
que  goutte  à  goutte,  le  caillot  qui  se  forme  contient  pea 
de  sérosité;  les  globules  ont  été  vus  au  microscope,  ridés, 
déformés;  ils  glissent  avec  quelque  difSculté  sur  l'objectif, 
et  on  diminue  leur  adhérence  en  y  ajoutant  une  petite  quan- 
tité d'eau  sucrée  ou  salée.  Ce  qui  se  passe  sur  le  verre  lait 
supposer  qne  l'adhérence  des  globules  aux  parois  des  vais- 
seaux est  l'obstacle  principal  à  la  circulation  capillaire,  et 
qu'il  n'y  a  qu'à  leur  rendre  l'eau  que  jeor  a  enlevée  l'hypcr- 
crinie  gastro-intestinale,  pour  qu'ils  recommencent  à  nager 
dans  le  torrent  circulatoire,  et  pour  qu*îls  alimentent  à 
nouveau  la  pompe  du  cœur. 

Cette  idée  est  tellement  simple,  qu'elle  a  d&  se  présenter 
ft  Tesprit  de  tous  les  médecins  comme  ao  mien.  Aussi  voyons- 
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MQê  FikjeeliM  feineuse  pratiquée  dès  1832  par  Magendie, 
et  passer  qb  monnent  dans  la  pratique  habituelle  en  Ecosse, 
entre  les  ntains  de  MH.  Latta,  Lewins  et  Craigie  (de  Leith), 
ëe  M.  AndersoB  (de  Rochester),  et  du  professeur  Lizars 
(d'Édimboorg).  On  est  fraiment  stupéfait  fc  la  lecture  de 
l'énorme  quantité  dé  Kquide,  qui  n'est  pas  moins  de  330  onces, 
que  ces  médecins  introduisaient,  par  dose  de  120  onces  à  la 
Ms^  ébeai  le  Même  malade.  Fresque  toujours  l'injection  a 
fêossi  ft  mtiinfèfr  les  malades,  et  souvent  la  guérison  s'en  est 
êùiHVb.  Le  liquide  dont  je  me  suis  servi  est  composé  de  1250 
grammes  d'eau  distillée;  12  grammes  de  muriate  de  soude  ; 
•  graibiiH»^  &s  factate  de  soude;  3  grammes  de  phosphate  de 
âoude. 

Vue  fois  nous  nous  sommes  servi  d'eau  de  pluie,  mais  il 
&*est  formé,  après  la  dissolution  dessels^  un  trouble  qui  a  dis- 
pafn  sur  ta  filtration.  Le  liquide  a  été  introduit,  chauffé  au 
bnhi'fttarie,  k  la  température  de  /12  degrés  centigrades.  II  est 
parfaitement  limpide  ;  il  a  une  saveur  alcaline  très-prononcée, 
i)  dissout  immédiatement  le  caillot  du  sang  cholérique  et  non 
cholérique  en  lui  donnant  une  couleur  rouge  très-vive.  Le 
sang  tiré  de  la  veine  sur  une  personne  bien  portante,  mélangé 
à  ce  liquide,  met  plus  de  temps  à  se  coaguler  que  dans  le 
sérum  (]itdinaire  ;  toutefois  le  caillot  se  ramasse  comme  s'il 
n'y  avait  pas  eu  de  mélange,  et  11  acquiert  la  fermeté  fior- 

luale. 

Noos  nous  sommes  servi  pour  l'injection  d'une  seringue 
otilioaire  à  hydrocèfe,  munie  d'un  robinet  ordinaire  dans 
notre  premier  cas,  ce  qui  nécessitait  chaque  fois  Tintroduc-. 
tien  nouvelle  de  l'extrémité  de  la  canule  dans  l'ouverture  de 
H  veine,  dont  la  recherche  n'est  pas  toujours  facile.  Dans  le 
second  cas,  nous  nous  sommes  servi  d'un  robinet  à  double 
effet  qui  communiquait  latéralement  au  moyen  d'un  tube  en 
caoQtchouc  avec  un  entonnoir  en  verre,  toujours  rempli  de 
liquide  et  maintenu  pendant  tout  te  temps  de  l'injection  un 
peu  au-dessus  du  bras,  de  manière  à  ce  qu'il  n'y  ait  pas  pos- 
sibilité d'un  vide  permettent  l'entrée  de  l'air. 

Llûjection  a  été  faite  sur  la  veine  basilique  au  pli  du  bras. 
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Celte  veine  arait  élé  déconyerte  dans  l'élendoe  de  2  à  3 
timètres,  et  incisée  dans  le  sens  de  sa  longaeor  dans  rélcndoe 
d'un  centimètre  environ.  Je  me  sais  chaque  fois  s«*vi  de  la 
même  veine;  mais  je  pense  que,  si  Ton  était  certain  d*avaiioe 
de  ne  pas  avoir  à  pratiquer  un  grand  nombre  d'injections,  il 
vaudrait  mieux  changer  chaque  fois  déveine  pour  parer  ara 
inconvénients  de  Tinflammation. 

Premier  cas.  —  Le  30  juillet,  à  dix  heures  do  soir,  est  eatié 
à  rh6pital  le  nommé  Bourdes,  âgé  de  vingt  ans  et  demi, 
ouvrier  tisserand.  Il  était  sorti  depuis  trois  jours  de  Thôpital, 
où  il  avait  été  traité  pour  la  gale  ;  il  parait  qu'il  s'était  «ûvrè 
la  veille,  se  portait  très-bien  le  matin  de  l'invasion,  et  avait 
encore  mangé  avec  appétit,  à  trois  heures,  du  pain  et  du 
fromage  ;  pas  de  diarrhée  prémonitoire.  Sa  première  selle  a 
eu  lieu  à  quatre  heures;  les  coliques  étaient  si  pressantes, 
qu'il  a  voulu  rentrer  chez  lui  ;  mais  les  crampes  l'ont  empèdiè 
de  marcher,  et  il  s'est  couché  sur  le  pavé,  où  il  est  resté 
jusqu'au  soir,  rendant  do  haut  et  du  bas,  et  sooEfrant  de 
crampes  très-douloureuses.  Ce  qu'il  vomissait  ressenablait  à 
de  l'eau  ;  il  croit  encore  avoir  uriné  il  y  a  pea  de  temps. 

A  son  entrée,  face  décomposée,  amoindrie,lfroide,  couverte 
de  sueur  par  moment;  teint  plombé;  extrémités  froides  et 
violacées  ;  doigt  ridés  et  crochus  ;  n'a  plus  de  crampes  ;  se 
plaint  de  barre  à  l'estomac  et  de  gène  de  la  respiration; 
grande  anxiété  ;  voix  altérée  sans  être  éteinte,  ne  vomit  plos 
qu'à  de  rares  intervalles,  les  draps  de  dessous  sont  treapés 
d'un  liquide  incolore,  inodore;  pouls  tout  h  fait  insensible k 
la  radiale,  faible  à  la  brachiale. 

A  deux  heures  du  matin,  voix  éteinte,  pouls  très-faible,  k 
l'axillaire,  8Q.  Les  battements  de  cœur  s'entendent  à  peine; 
respiration  à  Uk.  L'état  s'est  manifestement  aggravé;  la  cya- 
nose est  partout  aussi  complète  que  possible,  avec  flétrissure 
de  tout  le  corps. 

Je  me  décide  à  tenter  l'injection  veineuse  :  la  piqûre  de  la 
veine  donne  un  sang  noir  poisseux  qui  coule  goutte  à  goutte. 
An  moment  où  j'introduis  les  premières  onces  de  liquide,  il 
éprouve  une  certaine  agitation.  Sa  6gure  a  paru  se  ranimer 
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un  peu,  la  pupille  se  dilate  et  sa  voe  se  perd.  Il  a  une  parfaite 
conscience  de  son  état;  il  demande  avec  instance  qu*on  lui 
enlève  le  bandeau  qni  lui  couvre  les  yeux.  60  grammes  de 
liquide  environ  avaient  pénétré;  effrayé  de  cet  accident,  je 
n'ose  plus  continuer. 

A  huit  heures  du  matin,  il  est  au  dernier  moment,  il  ne 
répond  plus  et  il  ne  respire  plus  qu'avec  les  plus  grands 
efforts  et  de  loin  en  loin  ;  les  yeux  sont  convulsés  en  haut, 
les  paupières  sont  entr'ouvertes,  mâchoire  pendante,  pouls 
insensible,  même  à  l'axillaire;  je  doute  que  j'aie  le  temps  de 
pratiquer  Tinjection,  qui  cette  fois  pénètre  à  merveille. 

150  grammes  sont  injectés  d'abord  :  immédiatement  la 
figure  se  ranime,  se  colore,  la  connaissance  revient,  les  pu- 
pilles se  resserrent,  la  vue  est  nette,  la  voix  prend  de  la  force. 
800  à  iOOO  grammes  de  liquide  ont  été  introduits  avec  les 
intervalles  nécessaires  pour  remplir  la  seringue;  quelques 
minutes  après,  le  pouls  avait  reparu  à  la  radiale,  et,  pendant 
une  demi-heure,  le  malade  cause^  se  félicite  de  son  état  avec 
le  teint  rosé  comme  s'il  était  en  pleine  convalescence;  mais, 
peu  de  temps  après,  ayant  laissé  de  nouveau  aller  sous  lui, 
la  cyanose  reparaît,  le  pouls  redevient  insensible,  les  papilles 
se  dilatent  de  nouveau  et  la  cécité  se  reproduit. 

1200  grammes  de  liquide  sont  de  nouveau  injectés;  mais  si 
ce  n'est  un  peu  plus  de  coloration  des  pommettes  et  moins  de 
rétraction  des  chairs,  le  résultat  est  à  peu  près  nul.  Quelques 
minutes  il  se  plaint  d'un  léger  frisson,  la  face  est  pftie,  ver- 
getée, et  vers  onze  heures  et  demie  l'état  algide  reprend  le 
dessus.  A  midi  l'œil  est  enfoncé  et  convulsé,  et  une  demi- 
heore  après  il  expire. 

Deuxième  cas.  —  Rousseau,  quarante-huit  ans,  sabotier, 
d'ane  constitution  sèche  et  d'une  volonté  très-énengique, 
habituellement  bien  portant  et  sobre,  s'est  levé  le  2  aoit 
comme  d'habitude  pour  se  rendre  à  son  ouvrage  à  six  heures 
da  matin;  pas  de  diarrhée  prémonitoire.  Première  selle  à 
sept  heures,  dans  son  pantalon;  vomissement  de  matières  ali« 
oneBlaires  à  huit  heures,  puis  de  matières  liquides;  plusieurs 
selles  blanches,  incolores,  très-abondantes,  après  être  rentré 
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chai  loi  ;  ennpes  irte-dootoureaMs  :  ealré  k  llilpîlai  à 
•me  heores  et  quart  Se»  tei  at  est  caiwé,  fue  altéfie,  lèms 
klmm^  tMgM  vioUeée,  nette;  les  yevc  «e  soal  |Ms  mm 
trè»««it«;  MMbros  froids  sans  être  glaeés,  veMre  mflt, 
affaissé;  pas  de  pouls  à  la  radiale,  trës^uUe  à  Tanliiiiv; 
lespiratiaA  accélérée  par  nomeiils;  pea  de  caliqiei,  sdlcs 
iftirâioiitaires:  les  draps  saut  trenpés  par  on  ItqvMe  ianioR 
mêlé  de  ouAières  maqaoases;  a'a  pas  Tomi  depais  (fieiqie 
tea^)s  ;  la  f  M  est  braniUée,  les  ereilles  boardoaant  A  miii 
eldêait  les  ciampas  aaal  apaisées,  le  pied  dfoH  este^giarii, 
les  doigts  saait  ridéa,  Isa  oagleB  bleos;  il  dan  les  yen  eab'- 
oaverla. 

A  une  havnsi  cfeaaaa  plus  proieaeée,  l'alhiiwaieat  est 
pleagiaiid,  sMîns  4a  ennpea;  Tieat  de  tfmnir  te  tké  q«*il  t 
pria;  la  laâ  eat  phsi  faîMe,  sMîa  elle  n'eal  pas  tom  k  hii 
eaaiéa  ;  les  haltasKets  du  coNir  s'eateadeet  faîkicMMl  ;  prak 
iasaasibts  >  la  ladiala,  fûblt  à  raiiHaira;  il  asM  mtut 
^u*um  baafe  40*0»  hii  siet  aos  pieds  est  trop  etaniew 

(ftie  hawa  el  desMe.  L*affaisseaM«t  aagsieBile»  la  ?sii 
a*aSaiUil»  ka  paapîèses  ne  se  fermaat  qu*!  mailié  el  les  yen 
sosA  aoafUlséa;  aaîf  ardeate;  la  chanisa  eai  tresipée  Case 
sueur  froide.  On  sent  à  peine  les  battements  des  oaralito;  il 
tammcpee  à  afoîr  Veéaar  da  mortbaad. 

4dsBa  haavea  éiiM  il  ae  plaint  de  tons  la^Bsuaiioa?  tma 
laearpaesteyaDasé?  pènla  iMteime  à  rariMaife;  lespiwHiwi 
fesmta,  U  ;  ana  sueur  faaide  roisaalle  sar  le  earps. 

Apsif  avoii  pris  ravis  de  M.  Boaigaois,  ssan  ealligaif,  «|ai 
m'aaidédaas  toates mes leatalhies àfec  an défoaoaassft asas 
bornes,  dans  ce  cas  comme  dans  le  préaédesHv  Moyaafl  raaei 
Vaairaqa'il  n'y  a  plaariaa  à  eapéra»,  IRm»  dteidaa»  qai)  est 
taiapt  àm  eamiaoaeer  Tisfeetioa.  La  aolatim  eai  eaopéa  à 
maillé  poar  la  première  faî& 

Aprte  rîntiodaaiioa  de  30*  grammes  de  Hqaidar  oa  a'apv* 
{oîl  é'aberd  aoenneist  apprédabia  antre  qn^aa  peu  phmdt 
força  daaa  la  toii.  Naas  saspaadaas  a»  quart  d^beare,  st 
peadttffi  ce  tempa  ilr  éposafre  un  rsfmdisseaiaat  et  deammit 
à  élre  eeavett,  sa  respisalim  est  tombée  à  M.  Aa  far  et  à 
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mesuTt  que  le  liquide  est  de  nott^eaa  iûtrodail,  le  visage 
reprend  sa  confelir  oftCorefle,  ei  il  s'endort  qoelques  instants 
d*utt  sommeil  calme;  le  pools  repaintt  déjà,  dorant  l'opération, 
pins  sensible  à  la  radiale  qa'il  ne  Ktait  auparavant  à  Taxit- 
laire  ;  quand  Topération  est  terminée,  toute  la  peau  du  corps 
a  changé  deconlenr,  même  aux  avani-bras  et  aux  mains,  di  le 
tonrdes  ongles  seul  resté  oyanesé;  les  lèvres  sont  moins 
bleues,  les  oreilles  ont  cessé  de  brmre^  la  vne  auparavant 
voilée  est  redevenue  claire,  il  lit  couramment  an  earaetère 
petit-romain  interligné;  les  crampes  ont  disparu,  il  dit  lui- 
même  que  ses  membres  sont  détendus  ;  il  sent  le  besoin  de 
dormir,  les  envies  de  vomir  n'existent  plus.  Il  a  été  injecté 
1300  grammes  de  liquide. 

Un  quart  d'heure  après,  il  se  plaint  de  nouveau  du  froid 
avec  horriptiation  ;  une  erampe  reprend  à  la  jambe  gauche; 
le  pouls  GORipté  à  là  radiale  marque  88;  la  langue  et  les  lèvres 
sont  rosées. 

Trois  quarts  d'heure  après,  il  se  réchaulè  ;  le  pouls  est 
à  106  ;  la  respiration  haletante  à  hU  ;  l'haleine  est  chaude,  la 
peau  de  la  poitrine  et  celle  des  jambes  sont  réchaulKes,  les 
pieds  sont  encore  un  peu  froids.  On  lui  donne  do  vin  chaud, 
qu'il  vomit  peu  de  temps  après. 

Vers  cinq  heures,  respiration  fréquente,  pouls  plus  (bible, 
le  teint  se  bAle  de  nouveau.  A  cinq  heures  et  deuiie,  on 
compte  fiieiiement  120  pulsations  à  l'axillaire;  le  pouls  a 
di8|»arn  h  la  radiale,  quoique  la  voix  se  maintienne  enoare 
forte  ainsi  que  la  volonté.  Soif  dévorante  ;  il  a  laissé  aHer 
SMS  loi  et  les  matelassant  trempés. 

Noaveile  injection  de  1350  grammes  ;  h  mesure  que  rinjoe- 
tion  pénètre,  l'assoupissement  dans  lequel  il  oommenoe  à 
être  plongé  cesse;  le  pouls  revient  à  la  rkhale  ;  il  sent  que 
la  respiration  est  plus  libre,  et,  diaprés  ion  propre  téOMî- 
gnage  renouvelé  à  plusieurs  reprises,  que  le  mal  disparaît 
consme  avec  la  main.  Il  s'exprime  avec  vivaeHé;  la  fûe  est 
radieuse,  pleine,  rosée.  li  se  sent  de  nouveau  sauvé  et  U  le 
diu  Le  pouls  radiai  a  de  la  fbree,*à  113;  la  respiration  à  86. 
Cependaat  il  continue  à  vomir  à  pinsieurs  reprises  ce  qu'il 
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prend  :  les  maiières  vomies  sont  an  pen  plus  jnues  et 
ont  le  goût  âoier;  les  selles  continuent  à  être  ioFolontaires. 

A  huit  heures^  les  avanirbras  ont  repris  la  couleur  cffirrée 
et  sont  de  nonvean  fioids;  le  ponis  est  faible,  à  If  0;  la  poiinne 
reste  chaude;  pas  de  crampes  depuis  six  heures;  il  ne  seii 
plus  la  barre  épigastriqne  ;  les  yrai  restent  toajours  aniaés 
et  la  Toix  est  toujours  bonne;  il  est  plein  d*espaîr  et  il  a  oae 
grande  énwgie  morale. 

A  neuf  heures,  rœil  devient  plus  enGuioé;  soif  ardente 
depuis  l'injection  ;  vers  dix  heures  il  est  pris  de  ooliques 
trto-douloureuses,  et  Ton  constate  une  mare  de  liquide  sous  le 
lii  ;  encore  un  vomissement,  peu  de  crampes,  nouvelle  dispa- 
rition du  pools  à  la  radiale,  soif  toujours  ardente»  la  voix 
reste  forte,  court  sommeil  de  temps  à  autre. 

A  minuit,  mains  humides  et  glacées,  la  poitrine  est  lot- 
jours  chaude,  les  yeux  se  ternissent  de  nouveau;  il  se  plaint 
du  ventre  et  de  grande  faiblesse;  le  frémissement  asdllaire 
filiforme  marque  i!2,  respiration  hà  ;  figure  et  langue  tni- 
des;  extrémités  livides. 

Troisième  injection  de  1250  grammes  de  liquide  par,  pra- 
tiquée en  vingt-cinq  minutes.  — Il  ressent  le  mime  biennètit 
qu'aux  injections  précédentes;  il  reprend  confiance  et  tradoît 
Ja  différence  de  sa  position  actuelle  avec  ce  qu'elle  était  avant 
l'opération;  en  disant  :  «  L*bomme  s'en  allait,  et  le  voih 
encore  revenu  une  fois.>  Ces  mots  sont'prononcés  avec  une 
voix  forte.  La  figure  se  ranime,  le  nex  se  rédiauffe,  le  pools 
radial  est  tombé  à  80  ;  il  avait  reparu  après  la  pénétration  <fe 
300  grammes  de  liquide.  La  respiration  descend  à  32,  le  sni^ 
qui  s'écoule  par  l'ouverture  de  la  veine  est  rosé  oonme  le 
sang  artériel  après  le  retrait  de  la  canule. 

3  août,  six  heures  du  matin.  Les  évacuations  invoknitaîres 
ont  continué  toute  la  nuit,  il  a  bien  dormi  ;  un  seul  vomisse- 
ment très-abondant;  le  teint  est  plus  animé  que  le  jonr  pvé» 
cèdent;  lèvres  rosées,  mains  chaudes  comme  tontleotqis; 
pouls  à  peine  perceptible  aux  poignets,  conserve  uneœrtaiiK 
force  à  l'axillaire;  les  selles  sont  fréquentes  :  tous  les  très 
quarts  d*heure  au  moins,  souvent  tous  les  quarts  dlieore. 
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et  commencent  à  devenir  volontaires;  la  dernière»  abondante, 
est  un  peu  jaune. 

A  huit  heures  et  demie  du  matin,  quatrième  injection  de 
i250  grammes  qui  dure  environ  quinze  minutes.  A  mesure 
que  Teau  pénètre  jusqu'au  cœur,  il  la  sent  arriver;  il  dit  que 
la  respiration  est  plus  libre,  que  les  forces  renaissent  et  que 
la  colique  disparaît  instantanément;  réapparition  du  pouls 
radial,  qui  baisse  à  100  ;  le  sang  revient  rosé  comme  chaque 
fois  après  le  retrait  de  la  canule. 

Vers  dix  heures  et  demie,  il  rend  un  demi-verre  d'urine  qui 
eslalbumineuse;  pas  de  colique,  ne  va  plus  sous  lui;  il  com- 
mence vers  onze  heures  une  potion  avec  quinze  gouttes  de 
laudanum.  A  partir  de  ce  moment  les  selles  deviennent  moins 
fréquentes,  en  même  temps  qu'elles  prennent  plus  de  couleur. 
La  chaleur  est  toujours  générale,  le  teint  varie  un  peu  dans 
la  journée  ;  à  deux  heures  le  pouls  radial  se  comptait  facile- 
ment à  88^  respiration  28. 

7  heures  du  soir.  Une  seule  selle  depuis  quatre  heures, 
encore  u'n  peu  d'urine;  la  chaleur  est  bonne  aux  mains  et 
par  tout  le  corps.  Pouls  radial  assez  développé,  88  ;  respi- 
ration, 28  ;  n*a  plus  vomi^  prend  du  bouillon  avec  plaisir;  selle 
couleur  jaune  d'œuf  brouillé,  suivie  d'une  autre  à  neuf  heures; 
a  uriné  pour  la  troisième  fois  en  très-petite  quantité  k  huit 
heures  un  quart.  Toujours  soif  ardente. 

Ltkfk  huit  heures  du  matin,  cinq  selles  liquides  vertes  ; 
la  nuit,  moiteur  générale  ;  encore  quelques  gouttes  d'urine; 
ne  ressent  aucune  douleur  ;  pouls  développé  ondulant,  90  ; 
moins  de  soif. 

A  une  heure  et  demie,  quoiqu'on  ait  cessé  la  potion  lau- 
daniséOy  il  est  légèrement  assoupi  depuis  le  matin;  la  bouche 
est  entr'ouverte,  les  yeux  à  moitié  clos  ;  la  chaleur  se  main- 
tient  ;  pouls,  120,  assez  fort;  moiteur  générale,  un  peu  plus 
de  développement  du  ventre  ;  deux  selles  depuis  le  matin; 
lèvres  roses^  mais  teint  plus  bistré;  langue  sèche;  potions  : 
extrait  de  raianhia,  U  grammes. 

A  cinq  heures,  on  sent  un  empâtement  à  la  partie  inférieure 
et  interne  du  bras  et  un  cordon  qui  se  continue  jusque  dans 
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le  ere«x  d«  Taîsselle.  Le  peids  esi  d(9SGM4«  à  92  ;  hMoe 
chalear;  deox  Doovelles  selles  couleur  (l*eaa  d'épioards. 

Le  5,  se|>t  heures  du  matin,  ciaq  selles  U  nail,  rooiis  de 
soif;  k  onze  heures  du  soir,  fn^u  qui  a  doré  u  qaari 
d'heure,  suivi  de  soif  et  de  chaleur,  i^uis  d'an  baa  soBuôeili 
très-peu  d'urine  ;  fiigure  bonne,  langue  un  peu  sèche,  s*ho- 
mecte  facilement;  pouls  développé  à  88  ;  faoBoe  moiteur  gé- 
nérale, pas  d'appétit  ;  la  partie  inteise  du  bras  est  meiDS 
sensible  et  moins  tuméfiée  qu'hier;  glaee,  bouillon,  eau  alhu- 
mineuse» 

A  quatre  heures,  trois  selles  dans  la  journée,  d*im  jame 
foncé;  un  verre  d'urine  verdàtre,  albuninense ;  toujovs  «a 
peu  d'assoupissement,  d'ob  il  sort  facilement  ;  langue  sèche 
et  rouge;  toiqours  soif;  se  plaint  un  peu  dn  pli  du  bras  ;  k 
cordon  veineux  est  plus  indiqué  qu'hier,  il  est 
onction  mercurielle. 

A  six  heures  du  soir,  nouveau  frisson  qui  doic  i 
heure,  suivi  de  soif  et  d'assoupissement  ;  un  qnari  4e  varrt 
d'urine;  nuit  bonne. 

Le  6,  sept  heures  du  matin*  teint  un  pen  animé,  lacpc 
sèche;  pouls  développé  à  M  ;  «n  peu  de  fiVipear  ;  laveiftedi 
bras  n'est  pas  plus  douloureuse  ;  il  n'y  a  d'mdème  ni  ne  hns 
ni  k  l'avant-^bras.  Lavement  de  guimauve,  sulfate  <k  qui- 
nine, 50  centigrammes,  eau  albuminenae. 

A  8&pi  heures  du  soir,  vers  denx  heures,  denteer  assoE  vive 
dans  le  haut  de  la  poitrine,  du  «ôté  droit  ;  respîiaiîai  plus 
gèiée«  {xresque  haute,  82  ;  pouls  déiveloppé  à  iOO  ;  senlîmeet 
d'oppression  ;  l'auscultation  ne  fait  rien  découvrir, 
embarras  ni  au  eœur  ni  an  poomon  ;  langue  sàeha; 
sèment  profond. 

Le  7,  le  matin,  le  pouls  a  dîsparn,  la  raspimiim  qbI  irès- 
haute  ;  il  est  évident  qu'il  n'a  plus  que  quelques  bmes  à 
vivre. 

Mort  il  neuf  heures  et  demie. 

Je  déclare  que  je  ne  connaissais  pas  les  lêsulUls  clilenv 
en  Ecosse  à  l'époque  oti,  convaincu  de  Tinutilité  de^nae^ens 
ordinaire,  je  m'étais  décidé  à  «voir  reoours  b  1  îiqeolieB 
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\w  veines»  le  cas  écMsnt  ;  j'gveiie  que  Je  a^aurittg  pas  pre- 
luèlemeM  epéré  «vep  Mtwt  4e  hardiesse  que  je  r«i  leii*  si 
je  ii'avaig  pae  m  leur  exemple. 

L'injecUei  ?ei|ieiise  oe  peut  avoir,  actoeUeimeiit  du  auNna» 
et  jusqu'à  ce  qu'oa  aii  eipérimeuté  Taciion  des  médîcaneiita 
iutroduiU  far  ^Xt$  voie*  d'aatpe  bol  q«e  de  raiwer  la  cir- 
culation qui  est  éteinte. 

Elle  est  indiquée  par  le  défaut  de  réaotion,  maïqué  par 
rahsence  du  ponte,  lorsqu'il  larde  4rop  4  peiiarattre»  Biais 
elle  n'a  aucune  action  sur  les  évaouations,  qui  eontinuent. 

Ses  bons  effets  immédiats  sont  aussi  merveilleux  que  ceux 
de  la  tracbéetomie  4ans  le  cas  de  OFOi>p;  le  pouls  reparaît 
presque  dès  le  début  de  l'opération  ;  l'expressi^m  cadavéreuse 
fait  immédiatement  place  aux  apparences  d'un  retoof  à  H 
vie  ;  les  orbiles  se  remplissent»  les  feux  s'animent,  la  vue 
s'éclaircit,  la  voix  reprend  sa  force,  la  teinte  livide  de  la  peau 
est  remplacée  par  une«oloration  vesée,  et  tout  cela  à  mesure 
que  le  liquide  est  introduit^  la  chaleur  revient  ^isuite,  moins 
rapidement  aux  membres  ^'au  cor-ps;  c'est  une  véritable 
résurreotion  :  m  pourrait  croire  que  tout  est  fini,  si,  après 
quelifues  heures,  )a  dîaivhée  et  les  vomiiasemenlB,  qui  épui« 
sent  de  nouveau  le  malade,  ne  venaient  soIUoîler  Me  nauiNiUe 
inlerveurtion.  £Ho  <a  été  smvle  du  même  bieiHélie,  k  quatre 
reprises  diSérenteSv  ches  notre  second  malade,  qui  était  re- 
tombé chaque  fois  dans  le  «nérae  danger  ;  mais  la  iéactien 
prodoile  était  de  plus  en  ^plus  longue,  jusqu'à  ce  ^'enfo  la 
nature  triompbanle»  excitée  par  le  aeeoors  inatteodu  ^fue 
nous  lui  i^orliens,  eût  amené  une  Téaetîea  durable. 

Comment  se  fait41  qu'aies  le  succès  des  médecins  écossais 
et  même  eiwés  ramélieration  inespérée  qfie  MageuiAie  Miui 
eo  dans  une  de  ses  expériences,  l'injection  veineuse  aiît  été 
oubliée,  et  que  depuis  cette  époque  elle  u'ait  .pas  été  r^tée? 

Je  n'entreprendrai  pas  de  le  rechercher  dans  cette  note,  e( 
je  me  hâte  a  aborder  le  principal  sujet  de  cette  communica- 
tioD,  et  de  vous  donner  connaissance  de  mes  observations. 

Ainsi,  après  avoir  ranimé  quatre  fois  notre  maUàe,  après 
que  les  injections  veineuses  nous  eurent  procuré  avec  une 
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de  k  cbiriirgie,  de  celle  qui  commence  k  Hunier  ai  q/M  en- 
brasse  plus  de  U  première  motUê  de  ce  sièelei.  Or,  cea&  yi 
viendronl  après  noas  se  lOMqAei^oat  pesi  d-'eisamia^g,  dEe  di»- 
cater  Torigiiie  el  le  développement  d^  idée&  qpû  onk  mai<tfà 
dans  celle  époque.  Ils  apprécieront  plus  aiiémpal  lear  poial 
de  dépari  el  leurs  déveioppemenA^  lorsq|9e  nous  smmtmm  pm 
soia  iv)us-iuémcs  de  leur  laisser  les  élémeai&de  cetu^appié- 
ciation.  Ce  seul  énoncé  sufTiraâbd^  pour  noolrer  l'îalérci 
qui  s'attache  à  la  discussion  du  poinl  bislorU|ie  de  Im  9BS- 
lion. 

■Ms  ce  poiflft  a  pour  nous  utr  autre  genre  d'inlérft.  Quaad 
dem  doctrines  pathologiques  sont  en  présence  et  qu'elles 
sont  la  négation  Tune  dé  Tau tre,  ou  présentées  comme  telfes, 
n'est-il  pas  de  la  première  importance  de  Taire  cesœr  leur 
prétendue  identité  ou  leur  pxétendue  àiStéreuc^  n  exami- 
nant de  tout  près  sTF  est  vrai  que  ce  Ton  donne  comme  doq- 
^mm  ik'tsi  qw  Vft  reprodoclion  de  te  qui  «liaUàl^  om  *  qoe 
Voa  pvélead  »  èlre  q«e  e^  qioe  Tes  conuissaiwes»  riiMf—i 
ooiftveM^  La  seience  B*a-l-ette  paOt  k  Ims  e»  rwUedecti 
d«M  poiai»  de  vue,  le  plue  grand  iotèréi  è  tire  iocée^ 

Meifi  ce  quV  imperle  surloot  dans  k*eBame»  éê  «Mé  svp* 
|Mé  pecsonel  o«  de  priorité  de  ki  qneolioav  c'ctf  le  iinlM 
qWil  pmu  avoir  peur  ravt,  pomr  les  iwiladcs^  la  tia,  m  Im 
m^tbod^*  c|ui  affirmenl  de  naiiTeaiii  résuHaÉi,  m 
neiiveUe»  ne  soai  paa,  comme  ea  le  pféttnd, 
lioM  de  ee  q»i  exisUâl  a^nml  eUee,  »'y  »*t»îL 
iftiéKèi  k  mieai  coMkekr»  e»  qniaî  elk»  diOèfeai  de»  prteè- 
deniiait  sowe  peiae  de  leir  so  reprediiîre  hamécoaifitevei  les 
îMiiccte  de  cea  dereitee»?  Or  teutet  ce»  diiéieiMae  hm 
qpes,  scîeAkifiq«aa  et  praliqiues  ne  peevenA  èltt 
apiprêciéta  et  précisées  qu'k  la  coodilioi  d»  meitee  em  piè- 
seaice  ei  dodisciUer  à  feod  lee  toska*  lee.  dais»,  ala  dTca 
taiu  ressesiiî  le  sens  réel  deeekose».  l 'ftradfmit  romprais 
da  reste  que  ai  )  îasisle  pour  faire  reseeriir  FîMéfél^  TatUiia 
de  la  discussioa  eavisagée  aa  poiai  de  taeeè  se  aani  fivti- 
ceUèremeat  placéa  mes  adversaires,  ca  a'eet  paa 
cb^ir  encoca  sur  lear  manière  de  liMa,  qaà  ae  m'eai 
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ment  désagréable  d'ailleurs  ;  j'anrai  soin  au  contraire  de 
faire  en  sorle  que  la  discussion  rentre  dans  la  voie  où  j/d 
Favais  placée,  toul  en  ne  négligeant  aucune  des  difficuttés 
accessoires  introduites  par  mes  contradicteurs. 

Mais  avant  de  procéder  à  Texamen  comparatiTdes  ouvrafea 
c^u'on  affirme  avoir  quelque  rapport  avec  fa  méthode  soua- 
cntanée  et  sa  théorie,  |e  crois  devoir  rappekr  par  unefôrniule 
nette  et  précise  en  quoi  consista  cette  méthode.  Voici  cette 
formule  : 

La  méthode  sous-cutanée  consiste  dans  )*ensembie  des 
opérations  qui  sont  pratiquées* sous  la  peau,,  à  l'abri  dii  con- 
tact de  Tair,  en  vue  de  prévenir,  et  av«c  les  procédés  propre» 
à  rempécher„  toute  inflammation  suppurative,,  et  d^obteniîr 
l'organisation  immédiate  des  parties  divisées. 

n  y  a  donc  à  considérer,  dan^;  Fa.  méthode  sous-cutanée  : 

Sa  théorie  :  Taction  de  l'air  comme  cause  de  riaflammation 
siippurative; 

Sun  principe  physiologique  :  Tabsence  d'inflammation i  al 
Torganisation  immédiate  des  tissus; 

Ses  procédés  opératoires^  établis  en  Kue  de  placer  et  de 
maintenir  les  plaies  à  Tabri  du  contact  de  Tair  ; 

Les  applications  de  cette  théorie»  de  ce  principe  et  de  ce 
mode  opératoire,  à  toutes  les  opérations  susceptibles  d'en 
bénéficier,  c^est-à-dfce  sa  généralzsaiion. 

C'est  en  mettant  en  regard  des  auteurs  que  l'on  consiiftre 
comme  Tes  précurseui^,  si  ce  n'est  comme  les  inventeurs  de 
la  méthode  sous-cutanée,  cette  formuFe  et  les  différents  termes 
qoi  la  composent,  que  Ton  verra  jusqu'où  il  est  permis  de 
lear  attribuer  fa  priorité  totale  ou  partiefle  de  l'invention. 

Je  commence  par  Bunter. 

J'avais  dit  dans  mon  premier  travafl  que  Ton  avait  ramené 
à  la  doctrine  huntérienne  Ta  théorie  physfologiqoe  des  plaies 
sous-cutanées.  M.  Tefpeau  a  contesté  cette  propositfon  ;  per- 
sonne, a-t-il  dit,  n'a  attribué  an  mécanisme  de  Ta  réunion 
immédiate  et  de  Tinflammation  adhéslve  fa  cicatrisation  des 
plaies  sous  fa  peau.  M.  Bouley  d'abord,  et  M.  Bouillandt  en- 
si»le,  se  sont  chargés  de  répondre  à  la  négation  de  H.  Yeh 
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pcftB.  Après  H.  Boaley,  auquel  j*aî  déjà  répondu,  H.  Bouillaud 
B*est-il  pas  venu  avec  la  prétention  de  prouver  que  tonte  U 
doctrine  de  Torganisation  immédiate  se  retrouve  dans  Hor 
ter  ;  que  ce  grand  physiologiste  n*a  plus  rien  laissé  à  faire  ai 
à  dire  sur  la  reproduction  des  tissus,  sur  le  travail  que  j'ai 
dit  caractériser  la  cicatrisation  des  plaies  à  l'abri  du  contact 
de  l'air  ?  Notre  collègue  a  pris  soin  d'ajouter  cependant  qa  il 
ne  voulait  s'occuper  en  quoi  que  ce  soit  de  la  méthode  sous- 
cutanée.  On  comprend  dif&cilement  comment  il  ait  pn  par- 
venir à  montrer  que  tout  ce  que  cette  méthode  déclare  lai 
appartenir  se  retrouve  dans  Hunter  sans  qu'il  a  à  parler 
d'elle.  C'est  qu'en  effet  l'ordre  de  faits  dont  s'est  occupé 
Hunter  est  tout  différent  de  Tordre  de  faits  qni  font  la  base 
de  la  méthode  sous-cutanée  ;  et  ce  n'est  que  par  la  substitution 
d'un  de  ces  deux  ordres  de  faits  à  l'autre,  substitution  com- 
mise sans  doute  à  leur  insu  par  notre  savant  collègue  et  par 
les  personnes  qui  ont  touIu  rapporter  comme  lui  la  théorie 
de  l'organisation  immédiate  des  plaies  sous-cutanées  à  la 
théorie  huntérienne  de  la  réunion  immédiate,  qu'il  est  par- 
venu à  écarter  de  la  discussion  la  méthode  soos-cutanée. 
Mais  l'examen  auquel  je  vais  me  livrer  prouvera  à  M.  Bouil- 
laud et  à  l'Académie  que  notre  savant  collègue  s*est  mépris 
du  tout  au  tout  sur  les  idées  et  les  doctrines  qu'il  a  cm  re- 
trouver dans  l'œuvre  du  chirurgien  anglais. 

Hunter,  vous  le  savez,  messieurs,  peut  être  considéré 
comme  l'auteur  qui  a  exercé  la  plus  grande  influence  dans 
notre  science  et  dans  notre  art  depuis  le  commencement  de 
ce  siècle.  Hais,  comme  pour  toutes  les  grandes  personnalités 
scientifiques,  il  arrive  un  moment  où  on  les  juge  et  les  appré- 
cie plus  par  sentiment  que  par  conviction  ;  ils  deviennent 
une  sorte  de  mythe,  imposent  une  sorte  de  religion  que  Ton 
adapte  à  toutes  les  circonstances,  à  tous  les  besoins.  Hais  en 
matière  de  science,  il  ne  doit  y  avoir  que  des  faits  et  des 
principes,  et  malgré  mon  grand  respect  pour  Hunter,  je  ne 
puis  le  considérer  qu'à  ce  point  de  vue  et  y  chercher  qoe  ce 
qui  s'y  trouve.  Or  je  ne  vois,  en  ce  qui  nous  occupe,  qu'one 
théorie  qui  a  fait  son  temps,  la  théorie  de  l'inflammalioa 
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adhésive,  comme  base,  comme  raison  d^étre  de  la  réanion 
immédiate.  Je  dois  dire  en  commençant  que  bien  que  Hunter 
ait  fait  deux  théories,  en  quelque  façon,  pour  expliquer  la 
réunion  des  plaies  sans  suppuration  :  la  réunion  adhésive 
par  le  sang  et  la  réunion  immédiate  par  Tinflammation  adhé- 
sive, c'est  la  seconde  seule  qui  a  prévalu  :  de  telle  sorte 
qu'aujourd'hui,  ainsi  que  le  dit  dans  une  de  ses  notes  le  der- 
nier éditeur  de  Hunter,  le  docteur  Palmer  :  «  Actuellement 
»  on  considère  généralement  comme  synonymes  ces  deux  ex- 
»  pressions  :  union  par  première  intention  et  inflammation 
»  adhésive.  »  (Hunter,  t.  I,  p.  UkU.)  Or  qu'est-ce  que  l'inflam- 
mation adhésive?  Ce  n*est  pas  un  mot  mis  à  la  place  d*on 
autre;  c'est  l'expression  d'un  état  pathologique  distinct,  dé- 
fini dans  son  origine,  dans  son  mécanisme,  dans  ses  condi- 
tions, dans  ses  caractères  et  dans  ses  résultats  physiologiques 
et  pathologiques.  Pour  Hunter,  l'inflammation  a  trois  pé- 
riodes, trois  degrés,  trois  modes  :  la  période  adhésive^  la 
période  suppurative  et  la  période  ulcérative,  La  période  sup- 
pnrative  passe  généralement  par  la  période  adhésive^  comme 
la  période  adhésive  précède  la  période  suppurative,  sans  qu'il 
soit  possible  de  déterminer  d'une  manière  absolue  que  l'in- 
flammation s'arrêtera  à  telle  ou  telle  période.  Hunter  ne  fait 
d'exception  à  cet  égard  que  lorsque  les  parties  peuvent  être 
mises  en  contact.  Je  n'avance  rien,  je  n'interprète  rien,  je  ne 
fais  que  reproduire  la  pensée  de  l'auteur. 

«  Il  est  des  parties  qui  ont  plus  de  susceptibilité  pour  telle 
»  espèce  d'inflammation  que  pour  telle  autre  [adhésive,  sup- 
wpurative  ou  ulcérative];  quelques-unes  n'admettent  qu'une 
»  seule  espèce,  d'autres  en  admettent  deux  et  quelques  autres 
9  enfin  les  admettent  toutes  les  trois.  Cette  difl'érence  paraît 
»  dépendre  de  la  situation  qu'occupent  dans  le  corps  les  par- 
»  ties  enflammées  et  de  la  nature  de  ces  mêmes  parliez.  Les 
»  parties  profondement  situées,  spécialement  les  parties  vi- 
»  taies,  contractent  très-facilement  l'inflammation  adhésive, 
B  comme  le  prouvent  les  dissections,  car  on  peut  à  peine  ou- 
9  vrir  un  corps  humain  sans  y  trouver  des  adhérences  d'une 
n  certaine  étendue  dans  les  cavités  séreuses.  Là,  au  contraire, 


on  MSCOSSION  SDR  U  HtTlIODl  SOOS-GDTAlliB. 

•TinlUmmatîoii  ne  passe  pas  aussi  facilement  à  b  pbvét 
m  de  snpporatîon,  ce  qui  est  heoreox  ;  car  s*n  en  était  aatie- 
»  ment,  les  inflammations  internes  amèneraient  plos  aonoif 
wtamort  (1).  • 
"Et  plus  loin  :  «Souvent  rioflamnation  s'arrête  à  la  période 

•  atfhcsive,  pois  elle  décline  et  disparaît;  c'est  ce  qu'onap- 
»  pelle  la  resolution.  Une  pareille  terminaison  n'appartieat 
B  pas  à  toutes  les  inflammations,  elle  n*est  possible  que  lors- 
»  que  les  parties  peuvent  6lre  mises  en  contact  ;  et  en  Ai, 
»  lorsque  l'inOammarion  se  développe  dans  une  ca\ité  beaaie, 
»1a  suppuration  aloujours  lieu  (2).  i 

Enfin,  pour  qu'on  ne  considère  pas  rinflammatioa  adbé- 
sive  comme  un  mode  spécial  inhérent  k  la  réunion  îamédiale, 
Taoleor  a  soin  de  dire  qu^eHe  accompagne  les  âals  inflas- 
nnftoires  les  plus  généraux,  les  plus  vulgaires,  «  comme  fin- 
•flammation  adliésive  précède  nnflammation  aoppwalive 
»  dans  touies'les  parties,  excepté  dans  les  cavités  tapissées  par 
V  ene  membrane  muqueuse,  et  que  TinOammatioB  sappura- 
»tive  se  manifeste  avant  TinBammafion  nicératm»  on  ne 
»  peut  douter  qu'il  ne  soit  convenable  de  suivre,  dans  ï%isr 
utoiredeTioflammation,  cet  ordre  qui  est  indiqué  par  la 

•  nature  eTIe^même  tS).  » 

Vinflammation  adhésive,  suppurafive  et  nlcérative  oontfi- 
tnent  donc  trois  étais  d*un  mftme  mode  qui  s*enchaIoent  rua 
à  l'autre,  et  dont  la  succession  naturelle  est  réglée  par  des 
conditîoiis  très-prublématiques  encore,  ce  qui  /ait  que  Fe^is- 
tenœ  du  premier  place  Torganisme  ou  la  partie  afleclée  sor 
une  penrte  menaçante  pour  le  second  ;  d  oii  rimpossîbîlilé  de 
se  servir  des  propriétés  du  premier  comme  base  d*nne  mé- 
thode opératoire  générale  en  dehors  du  cercle  spécial  d*im- 
oranité  tracé  par  Tobservation  et  Texpérience  répétées  pour 
chaque  cas  en  particulier. 

L'inflammation  adhésive  ne  saurait  donc  être  confoodne 
sous  ce  rapport  avec  Forganisation  immédiate,  dont  le 

(i)  Ufmi 40  Bmigr.L  l,  4^.  425. 

(a)  Z«oiusiirlMprîii(^p6tdelaeftîriiivw«4.t.p-^ 
(3)  LBÇtmt  de  ifwiler,  1. 1,  p.  417. 


fMiii,  k«  «iimc(ères  maténefte  iiisigQês  par  Sratft  ti  Ift 
BMMèfe  OMguUfile,  à  ki  lymphe  plastique  ftmmîe  ipmt  tes 
fMPfiois  f)««9Gctipe  4'yflfflafnimilioii  «flbéstve,  aehèreut  deiKIië- 
MDcter  cet  49M  4e  oeloi  éans  leqael  ce  produit  et  les  orgïmes 
^i4e«éortlen4  sotft  wnsfidérés  tromme  k  Tétat  pb^'sMIogi- 
qoe:  «Ofi4«iU«G0Dclttred«  ce  qui  précède,  dit  Hutfter,  que 
«•cène  oitttière  -edagulamte  nVst  pas  ^finpletnetit  ia  lymphe 
«•oaagotaole  lelte  qu  tHe  «st  pendaat  qu'tÂe  est  M  circnla^ 
»  Hm,  mais  qu'elle  en  diffère  «m  pe«i  en  vetln  d'un  change- 
•  ment  qu*«elle  a  «obi  éms  son  passage  à  lra\eis  les  tais^^ 
i»'mBm>mifhmmé€  qu'elle  a  traivenés  !(1).  » 

¥4MlàpQQr  la  diflèrence  enire  ies  caractères  |frysidc^quds 
cCfUCturtogiquesde  IVirfliHirKmiîofi  adhésif  et  de  rm^misa- 
aîMéaimédiale.  Mais  la  diMrenee  «M^nccfe  bicft  (ilus  grMdt 
MK»  te  «appavt  delaihéorïe  ih  tes  ê0ax4&MK  î'Ataetènie 
se  «npf liera  ifoe  M.  BoniHaad  a  pf«U^  li  finntet  fM(e  ^ 
«anUéMr  raotion  de  Taiir  comme  k causées  la  swppuMion, 
«t  par  «anséiiaeiil  «de  te  grande  4Mèpettce  qiri  existe  «enlfe 
riofiammation  adbésive  et  Tinflammalion  suppowlive,  dVoti 
féMkemit  noeffdeiitité  tbéerîqtfe  etiraediiKreDee  pureMnt 
nominale  entre  la  doctrine  de  Huorier  «eft  ladoetitiee  de  fer^ 
ganisalmi  immééMe  ;  eh  %fen1  j'en  demande  pardon  à  tuon 
Mffaat'OdNègoe,  cetle  iftterprèlatfon  ne  repose  que  aornne 
grossière  méprise  ;  Hunter  professe  dfteeiemevft  tt-exf/ltefte^ 
jMBt  «ne  opinion 'Opposée  h  cd  le  que  lui  prête  M.  Botrittaud. 
Voîei  le  lexle  d'ahord*: 

m  Le«Mteer  de  t'$ir  ssr  ies  euffhees  f  ntemes^  par  sorte  de 
»  éft  dcsiiioolioD  d'Me  partie,  %  élé  ^Mmsidéié  géttéralemefft 
»  comme  iine  oarnse  d^inflamiuafion  svpporatrre  ;  «mais  Pair 
»<t*«pyoe  nmf9éimment  po^nne  *telle  inflaenee,  car  le  tnAme 
»  stimulus  naîtrait  d'oM  plaie,  ^nêsM  dans  le  ride,  et  Tahr 
»  n*a  aucun  accès  dans  les  tis^s  que  forment  les<abeèsfeir- 
»  conscrits,  et  qui  cep^iMlioU.CQpJraoiept  J'iiiflaiMoatiop»p- 

(f)  fV90iiidtf1hifiar«  t.  m,  t>.  ^^2^5. 


9M        Msanisioii  soi  la  iiinoi»  KNS-ODTAKis. 

»  poralive  aossi  facilement  qae  les  forfaces  eipaoéeg,  Htm 
plosieurs  cas  d'emphysème,  od  Tair  se  répand  dans  lasle 
l'élendae  da  corps,  sa  présence  ne  prodoil  poinl  TeSH  qB'sa 
loi  allriboe,  à  moins  qu'on  ne  meile  à  décooTert  qvdq» 
surface  interne  pour  lui  donner  une  issue;  akm  û  pbie 
s'enflamme.  Chez  les  oiseaux,  les  cellules  qui  ^igt^n  éuê 
les  os  communiquent  avec  les  poumons,  de  sorte  qoe  les  as 
de  ces  animaux  renferment  constamment  une  quantité  d'air 
plus  ou  moins  grande,  et  cependant  cette  circonstance  n'est 
jamais  pour  ces  organes  une  cause  d'inflammntiMi  ;  mais  si 
ces  mêmes  tissus  sont  mis  à  découvert  au  moyen  d'âne 
plaie,  le  stimulus  d'imperfection  se  faisant  sentir,  l'iallan- 
mation  s'allume,  et  la  suppuration  peut  lui  sncoéder.  La 
même  remarque  s'applique  à  une  plaie  pratiquée  dans  Tab* 
domen  d'une  poule  ;  cette  plaie  s'enflamme  et  ses  bords 
s'agglutinent  avec  les  intestins,  afin  que  la  cavité  redevienne 
complète.  Si  cette  agglutination  n'a  pas  lien,  une  smbat 
plus  ou  moins  grande  de  la  cavité  abdominale  s'enflamne 
et  suppure.  Comment  expliquerait-on  la  suppuration  de  la 
membrane  pituitaire  atteinte  de  catarrhe  ?  Celte  meinlMane 
n'est  pas  plus  soumise  alors  au  contact  de  l'air  qn*en  tout 
antre  temps. 
»  Ce  n'est  donc  point  le  contact  de  l'air  qui  est  la  cause 

»  de  la  suppuration  (1).  » 
En  tête  du  chapitre^  Tauteor  donne  comme  one  proposilian 

principale  cette  formule  :  ll  soppuratioii  h'a  pas  loon  aoss 

KZaTAHTB  Ll  CONTACT  DI  L'aIB. 

Voilà  qui  est  clair.  Pour  qu'il  ne  puisse  exister  anonne 
obscurité  et  aucune  équivoque  k  cet  égards  j'ai  comparé  le 
texte  des  Leçons  de  Hunter,  dont  ce  passage  est  extrait*  avec 
le  même  passage  de  son  Traité  sur  le  Mong  H  rin/lamaiaNomj 
et  j'ai  retrouvé  dans  le  second  les  expressions  presqne  iden- 
tiques du  premier  (2).  Ce  contrAIe  était  inutile  pour  qnîeoa- 
que  connaît  la  véritable  théorie  de  Hunter. 

(1)  Leçons  de  Eunter^  1. 1,  p.  46A. 

(2)  Noui  reproduisons  ici  la  texte  du  traité  : 

«  Oa  a  féoéralsmeiit  ttuidéré  le  eoataet  de  l'air  aor  les 
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M.  BooiiXADD  :  M.  Goérin  yeoi-îl  bien  me  permeitre  iiiie 
observation  ?  Vons  faites  confosion  :  j'ai  dit  que  la  fibrine  du 
sang  ne  peut  se  coaguler  sans  un  travail  préalable. 

M.  Goiam  :  Il  ne  s'agit  pas  du  sang,  nous  y  Tiendrons  tout 
h  l'heure,  mais  de  l'action  de  Tair,  que  Hunter  envisage  d'une 
manière  tout  opposée  à  celle  que  vous  lui  avez  prêtée. 

M.  BouiLLAUD  :  Pour  ce  qui  concerne  l'action  de  Pair,  je 
suis  d'avis  qu'il  est  inoffènsif  quand  il  est  en  contact  avec 
des  parties  saines,  et  qu'il  n'est  nuisible  que  lorsqu'il  est  en 
contact  avec  des  tissus  malades. 

M.  GoiRiN  :  Je  suis  obligé  de  rappeler  à  M.  Bouillaud  qu'il 
ne  s*agit  pas  en  ce  moment  de  ses  opinions  à  lui  sur  l'action 
de  l'air,  mais  de  celles  qu'il  a  attribuées  à  Hunier.  Dr,  sous 
ce  rapport,  cet  auteur  ne  fait  aucune  distinction  ;  il  dit  ex- 
plicitement que  l'air  n'exerce  aucune  action  sur  les  plaies  ; 

9  ternef  comme  la  cause  de  rinflammation  luppurative.  Mais  le  contact  de 
m  l'air  n'a  certainement  aucun  effet  sur  ces  surfaces,  car  une  plaie  déter- 
»  minerait  un  stimulua,  lors  même  qu'èUe  serait  placée  dans  le  vide.  L'air 
9  ne  peut  point  loueher  les  tiiaus  qui  forment  des  abcès  circonscrits,  et 
»  devenir  ainsi  la  cause  de  ces  derniers  ;  cependant  ces  tissus  suppurent 
»  aussi  fiicilement  sous  rinfluence  de  l'inflammation  que  les  surfaces  es- 
»  posées.  En  outre,  dans  beaucoup  de  cas  d'empbysème,  où  l'air  est  ré- 
•  pandu  dans  tout  le  corps  (et  cet  air  n'est  pas  le  plus  pur),  aucun  effet 
9  semblable  n'est  produit,  à  moins  qu'il  ne  se  forme,  pour  TéTacuation  de 
»  cet  air,  une  ouTerture  qui  expose  ou  rende  imparfaite  quelque  surface 
9  interne  ;  alors  cette  partie  s'enflamme.  Une  autre  preuve  encore  plus 
»  forte  et  de  même  nature  que  la  précédente,  contre  l'opinion  qui  admet 
»  que  c'est  le  contact  de  l'air  qui  détermine  l'inflammation  de  nos  tiaus, 
»  c'est  que  les  cellules  qui  sont  situées  dans  les  parties  noUes  des  oiseain, 
9  et  plusieurs  des  cellules  et  canaux  des  os  de  la  même  classe  d'animaui, 
»  qui  communiquent  avec  les  poumons,  et  qui  en  tout  temps  renferment 
»  plus  ou  moins  d'air,  ne  s'enflamment  jamais  par  ce  seul  fait,  tandis  que 
»  si  ces  oellules  sont  exposées  d'une  manière  anormale,  par  une  plaie,  etc., 
»  le  stimulus  d'imperfection  étant  produit,  eUes  s'enflamment,  et  leurs 
9  parois  se  réunissent  si  elles  sont  dans  les  conditions  convenables,  et 
9  que,  si  cette  union  est  empécbée,  elles  suppurent,  produisent  des  gra- 
»  nulations,  etc.  ■  (Hunter,  Traité  du  temg  K  d«  VH^flmmoêUm,  t.  III, 
p.  a51,A52.) 


fN         Mscussioii  SUR  Là  «ÉtaiDi  soas-coTAHn. 

ily  t  ptaB,  «008  perrMs^lMtàt^rare^iiètn'ksHgAk 
inifl,  le  grtné  pbrfsitlogîs^,  ^«i  4uiL  «oHible.  trtlrfUfti 
Gnaliste,  imiis  dm  hwwNrtsie,  n'twfimgt  ftcli^tt  4e  ratror 
les  IMdfS  flaiof  el  «Mdidtti,  que  d'ne  fi(0a  poor  ««Ki  Are 
inorlr.  fioQs  f  înlDeBoe  dk  Tmc,  le  «Mg  pewio^itililr;  il 
dcTteDi  «mfiroiHe  à  Vc^^misÊiiou,  cMiiae  «a  «aij^éiaiiier, 
voilà  ieiU.  Ecottlce  pi«aAl.ce  que  dit  Hiialef  à  f^irmr j>n  drr 
Iiaciuc:eg  4uun|)Ji4uées  :  «  Si  b  cause  rfacloraale  a  agi  arec 
»  une  leUe  violeoce  que  U  déchirure  Jalércsse  Ipatci  épat^ 
ttseur  de  ia  peau,  de  manière  gu'one  (larlîe  da  saaig  ail  pa 

•  s'échapper  at  j^ne  le  rcsle  ait  été  ex/.osé  assez  kM^gteaips 
»  pour  perdit  son  principe  nW«  et  pour  deTenîr  aa  corps 
D  étranger  imppapre  aux  phénomènes  de  la  rtoatoo,  il  fout 
■  que  riaflamnation  suppuralive  &e  développe^  et  les  graoo- 
»  lalions  achèveront  la  réunion  que  ]e  sang  se  inmTe  iBca- 
»  pable  d'opérer  (l  ).  » 

£t  cet  autie  passage  encore  pUis  ei^iUcUe  jiaice  gu 'il  doaae 
•laal  à  Ja  Tais  «a  s^imen  de  la  «aaaièie  4iMit  TaalMratvi- 
aajye  TiiilDeMe  .de  i'aar  sur  ias  iriaies,  et  Je  ^rtle  dba  aaac 
^paadié  dans  4e  «éeaaiaaie  4e  leàrigaérisaa  :  «Lani|wJcs 
»  poomoDs,  4NhI.  ont  élé  Uaseés  par  «ne  «oMe  bartavée,  «a 
»  lorsque  la  plèvre  a  été  peilarte  ti  i^n^H  doit  y  amii  oae 
»  conimunicaiîon  entre  tes  celMes  palmonaires  et  la  cavile 

»  Ihoracique Tair  s'échappe  des  poumons  dans  la  cavité 

»  thoraciqoe  et  dans  Tacte  de  ta  respiration,  it  est  reibnié 
D^ians  le  tissu  cellulaiae  du  corps,  ûs  plaies  UiioMi  ne 
»a'«nfiaa»a»eat  pas^i  4)Eoau»tentfnt  gue  k»  jgiêk»  cxiaraes» 
»  (larae  ^^^Iks^oumpieni  sur  ie  naiy4eJrtnaaaiéjQarte.iTMn 

•  •a«lleaeai««  l'adhéMMedas  carlins.  Ar,  ila  filaie4as 

•  noBS  étafM  en  «aniaci  aaee  i«ir,  faA  élae 
veonmeTine  ptaie  eateme,  laadis  i|ae  eatle4a  <a  |<è>it  est 
»  une  jplaie  interne. 

»  La  première  se  guérira  thne  prdbMemevî  pbt$  tMqae  h 
»  dernière,  de  sorte  que  Tair  se  trouvera  retenu  (fans  la 
a  vile  pleurale  (2j- 


(2)  ML,  p.  500. 
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RAIe  de  l'air,  rôle  da  sang,  caoses  finales  :  tout  y  est. 

▼opns  maîDlenant  faction  de  Tair  sur  les  colleclions  de 
liquides  pathologiqties,  ]^  sérosité  cHapus. 

fluDter  avait  parfailement  distingué  la  diiïérencequi  existe 
entre  les  collections  fermées  et  les  calleclious  ouvertes  ou  ex^ 
poséee.Ha,hy  ppnr  loi,  les  effets  résultant  de  rexj>Qsilioa  sont 
dos,  non  àTaction  décomposante  et  potrétiante  de  Pair,  mais 
au  changement  qtfi  résulte  du  fait  de  Texposition  des  sur- 
Taces  sécrétantes  sur  les  agents  sécréteurs  ou  liquides  :  c*est 
la  doctrine  du  solidiste  appliquée  à  cet  ordre  de  faits. 

l'hyârothorax  et  les  abcès  par.congestion  aFTrent  des  exem* 
pifis  de  cette  méprise;  cela  tfem  pèche  pas  Hunter  de  voir,  en 
excellent  otiservateor,  les  dhangements  qui  surviennent  dans 
Von  et  Tautre  cas,  lorsque  ces  collections  sont  mises  en  com- 
munication avec  Tatmosphère,  de  dire  les  dangers  de  cette 
communication  et  de  prescrire  ce  qu*il  faut  faire  pour  s*y 
soustraire.  Hais  qaant  au  fait  de  ràltéralion  des  liquides  mis 
en  contact  avec  Tair,  il  le  méconnatt,  il  n'en  dit  mot  : 
«  iQoelie  que  soft  la  nature  du  liquide  (renfermé  flans  la  poi- 
vf  trine).,*j*ai  toujours Tu^  dit-il,  la  suppuration  d'établir  dans 
D  tons  les  cas  oii  jNii  vu  pnftiqoer  cette  opération  [h  para- 
»  certtise  fhoracique).  Ain^i,  dans  les  cas  où  le  liquide  iTélait 
»  rien  autre  chose  d'abord  que  de  ta  sérosité  semblable  à  celle 
»  fle  Tascite,  cette  sérosité  se  changeait  progressivement  en 
79  pus*  Cela  venait  sim|ilement  de  ce  qu'on  laissait  la  plaie 
y)  extérieure  béante.  Rien  ne  pouvait  sauver  ces  malades,  que 
»  la  résolution  de  l*inflammation^  et  le  retour  des  parties  à 

i>  leurs  conditions  naturelles Ainsi,  après  révacualion 

ù  do  liquide,  il  Tacft  réunir  la  plaie  aussi  promptement  que 
x>  possible,  pour  empêcher  (non  pas  que  le  liquide  s'altère ), 
»  mais,  dit  Sunter,  que  toute  la  plhre  ne  tuppure,  ce  qui 
»  est  une  cause  de  mort,  19  fois  sur  20  (1).  »  L'auteur  repro- 
ddii  les  mêmes  idées,  les  mêmes  théories  %  l'occasion  ^ 
abcès  par  congestmn,  k  l'ccca^on  de  h^tbrmation  da  pus, 
et  des  causes  qui  entraînent  sa  décomposlition  et  sa  portr^- 

fedron. 

t.     .  .       . 

(1)  Uçons  de  HumUr^  t.  1,  p.  d08  et  d09. 
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Cependant,  pour  qni  Ht  Hanter  d*one  manière  inatlenlive, 
la  méprise  de  mon  savant  collègoe,  M.  Boaillaod,  est  facile  à 
comprendre,  et  il  n*est  pas  le  premier  qui  Tait  commise.  L'au- 
teur parle  sans  cesse  de  la  différence  des  plaies  exposées,  et 
exposées  à  Taîr,  d'avec  les  plaies  tum  expotées.  Quand  od 
part  de  Tidée  que  la  différence  de  ces  deox  ordres  de  plaies 
réside  dans  Taclion  on  Tabsence  de  l'action  de  Tair,  on  sop- 
pose  aisément  à  l'auteur  des  vues  qu'il  n'aTail  pas  et  même 
contraires  à  celles  qu*il  avait.  Le  mot  expoiùûm  est  îd  syno- 
nymede  mise  à  découvert,  exposé  aux  yeux,  à  la  lumière; 
c'est  l'expression  d'une  simple  différence  de  rapport  sans 
préoccupation  de  l'action  directe,  réciproque,  qui  peut  résul- 
ter de  ce  changement.  C'est  ainsi  que  nous  avons  m  H.  Vel- 
peau,  dans  la  dernière  séance,  nous  parler  de  la  différence  de 
la  cicatrisation  des  tendons  en  contact  avec  Tair,  et  k  l'abri 
de  ce  contact,  alors  que  dans  son  esprit  et  dans  son  oavrage 
cette  opposition  n'exprime  et  ne  veut  exprimer  que  la  diffé- 
rence matérielle  de  l'exposition  ou  de  la  non-exposilion. 

J'ai  dit  en  commençant  que  H.  Bouillaudavaiteude  booaes 
raisons  pour  écarter  du  débat,  en  ce  qui  concerne  Hanter,  U 
méthode  sous-cutanée.  C'est  qu'en  effet  les  Taits  qni  concer- 
nent directement  cette  derni^  méthode  n'existaient  pas  du 
temps  de  ce  grand  chirurgien;  on  ne  pratiquait  pas  alors  des 
plaies  sous-cutanées,  c'est-à-dire  des  -plaies  qui  offrent  sous 
la  peau  un  degré  d'écartement  quelquefois  considérable; 
Hunter  n'a  eu  en  vue  que  des  plaies  de  surfaces  accolées  et 
réunies,  et  c'est  pour  celles-là,  et  pour  celles-là  seulement, 
qu'il  a  édifié  la  doctrine  de  l'inflammation  adhésive  et  de  la 
réunion  immédiate.  La  seule  circonstance  où  Hanter  ait  eo  à 
s'occuper  d'une  plaie  ayant  quelque  rapport  avec  les  plaie> 
sous-cutanées,  c'est  à  l'occasion  d'une  rupture  du  tendoa 
d* Achille  qu'il  s'était  faite  en  dansant.  Il  a  voulu  se  rendiv 
compte  à  cette  occasion  de  la  manière  dont  les  choses  <e 
passent  et  l'accident  se  guérit,  mais  il  n'y  donne  aucof 
attention,  si  bien  qu'il  n'y  a  consacré  que  quelques  lignes, 
mais  suffisantes  néanmoins  pour  montrer  qu'il  ratlachait 
ce    fait  à  la  doctrine  de  l'inflammation.  Voici   les  plus 
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significatives  de  ces  lignes  :  «La  rapiore  du  tendon  d'Achille 
»  ne  s'accompagne  qne  de  peu  d'inflammation.  On  observe 
»  un  empâtement  général  vers  la  partie  inférieure  delajambc 
j>  et  le  cou-de-pied  ;  Textravasation  sanguine  donne  une 
»  coloration  noire  à  la  peau  et  la  lymphe  coagulable  qui  s'est 
»  infiltrée  dans  les  tissus  les  rend  fermes  au  toucher.  Cette 
»  induration  du  tissu  cellulaire  devient  plus  prononcée  de 
»  chaque  côté  au  nivea'u  de  la  rupture  et  contribue  à  main- 
»  tenir  le  tendon  à  sa  place.  Cette  inflammation  n'exigea  peu 
»  près  aucun  traitement  particulier,  quand  la  pièce  est  dans 
j>  une  position  convenable  (i). 

Voilà  le  seul  fait  ayant  quelque  rapport  avec  les  véritables 
plaies  sous-cutanées  dont  ait  eu  à  s'occuper  Hunter.  Ce  serait 
faire  injure  à  sa  mémoire,  comme  le  disait  Savart  en  parlant 
de  Galilée,  à  qui  Ton  voulait  rapporter  la  priorité  d'une  obser- 
vation dont  il  n'avait  tiré  aucune  conséquence,  que  de  sup- 
poser qu'un  aussi  grand  esprit  ait  vu  les  véritables  plaies 
sous-cutanées  sans  en  apercevoir  la  signification  et  les  con- 
séquences. Hunter,  ai-je  dit,  ne  s'est  occupé  que  de  la 
réunion  des  plaies  par  un  médium  unissant,  c'est-à-dire  à 
Taide  d'un  intermédiaire  formé  par  la  lymphe  plastique,  une 
sorte  de  colle  dont  il  n'a  pas  étudié  l'organisation  et  le  déve- 
loppement au  delà  du  rAle  qu'il  lui  assignait.  La  seule  obser- 
vation qu'il  ait  faite  à  cet  égard,  c'est  celle  du  développement 
des  vaisseaux  dans  cette  couche  et  au  travers  de  cette  couche 
plastique,  ce  qui  le  conduisit  à  la  constatation  et  à  l'étude  du 
même  fait  dans  la  formation  et  l'organisation  des  bourgeons 
charnus  :  rien  de  plus,  rien  de  moins. 

Ce  n'est  donc  que  par  la  plus  étrange  substitution  que  l'on 
a  pu  prétendre  retrouver  dans  l'auteur  anglais  les  faits  et  la 
doctrine  de  la  méthode  sous-cutanée,  et  ramener  cette  der- 
nière à  la  théorie  de  l'inflammation  adhésive;  c'est  le  con- 
traire qui  aura  lieu.  Je  prouverai  bientôt,  en  eflet,  qne  les 
faits  qui  ont  servi  de  base  à  cette  doctrine  rentrent  directe- 
ment dans  la  théorie  de  l'organisation  immédiate,  et  que  la 

(i)  Leçons  é9HuHîeft%.  h  p*^^^* 
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réonioa immédiate  n'est  elle*m£me  qu'oae  appUcatiun,  qa'im 
cas  particulier  de  celte  théorie.  Mais  n'anticipons  pas. 

Je  crois  avoir  démontré  par  ce  qui  précède  que,  contraire- 
ment à  ce  qu*a  dit  H.  Bouillaud,  il  n'y  a  dans  Hanterai 
ridée,  ni  la  ibéorie,  ni  les  développements,  ni  les  applica- 
tions de  la  doctrine  de  l'organisation  immédiate  et  encore 
moins  celle  de  la  régénération  des  tissus,  comme  Tanalogoe  da 
travail  de  génération  embryonnaire,  Tai  démontré  égalemeot 
que  sous  le  rapport  de  TacUon  de  Tair  sur  les  liquides»  comme 
sur  les  siOlides,  Hunter  s*est  complètement  mépris  et  a  omi- 
plétement  méconnu  cet  ordre  de  faits  si  considécables,  rais 
en  lumière  par  la  méthode  sous-cutanée,  et  qui  constîmak  li 
seconde  catégprie  de  ses  applications  :  /es  aliératùms  t^ 
liquides  par  Tatr,  et  les  moyens  de  les  prévenii.  Or  cette 
catégorie,,  qui  se  résume  dans  la  qjaestioa  si  capitale  de  Vtn- 
toxicaiion  traumatique^  est  en  ce  moment  Tobjot  d*aae  étnde 
Particulière  dans  un  des  granda  hApitaux  de  Paris^  de  la  part 
d'un  homme  qui  briUe  ici  par  son  absence.  J*ai  lien  d'espérer 
qiQe  TAcadémie  sera  prochainement  appelée  à  s-'expliqoersar 
l'importance  et  U  valeur  de  ces  recherches,  et  Ton  verra  afois 
à  quelles  Gonséqnences  pratiques  peoveol  conduire  les  appU- 
calions  de  la  méthode  sov9-cQ4aiiiée»  si  bien  comptise  aBjjtnr* 
d'bui  et  si  peu  prévue  par  Hunier. 

Je  passe  k  reiamen  de&  antears  qui  se  rapportesl  pins 
directement  k  la  mélbode  sousrouianée^  k  Delpecb,  à  OieOeft- 
bacb^  à  NM.  Bouviier,,  Duval,  Phillips,  SédUlotet  VelpeaiL 

La  tentative  deDelpech  est  bien  connue.  Ce  céièbreehiiw- 
gien,  qui  a  eu,  le  premier^  l'idée  debire  la  section  du  tendon 
d'Achille  en  nsénapaAt  la  peaa,  n'a  en  d  antre  bol  qiied« 
prévenir  TexEoliation  du  tendoa  et  d'obtenir  la.  céaBim 
immédiate  de  la  plaie  cutanée.  Il  n*est  pas  a^éme  eertaia^'l 
ait  song&  b  prévenir  riaftammatiott  suppuratiie  de  la  plaie 
eatérieure.  Ur„  U  nJa  réassi  ni  sans  l'an  ni  soiia  rautre  rap* 
port  :  le  tendon  s'eafolia  et  la  plaie  sappura,  et  le  pvêleada 
père,  le  père  potatiC  d«  la  métiiode  sott&cotaaée  ne  noom- 
mença  jamais  l'opération. 

Dupuytren  ne  fit  guère  autoemanl  cina  Delpacb.  Il  dînaa. 


dit-oA,  le  sierAo-mskftioidiQfi  «a-  mtaAgMuia*  k  j^m,  «mmi  k 
^aoy  maU  ea  nue  de  pnévemc  um  ckailrice  dU^«ey  M  iA«ê 
est  reslé  là,  sans  laisser  antre  chose  de  l'idée  et  de  Vimfm* 
tance  t^'wi  a  atlribQée&  k  eet  expédiefti  :  aeidemeel  eA  aiiA 
que  uaUe  part  daiw  see  écrU$,.daA$.  sea^  le^fNi»»  dae»  Lee  éêùUk 
de  ses  él^vesi»  il  a  est  quesUem  de  ceue  opénéioB.  La.se^ 
versiou  qei  en  existe  se  trente  daoe  k  Mmtfl  d&  màiitim 
qféraioirû  de  Coeler.  Oa  y  lili  que  Upkiie  a  été  geérîeai 
bout  de  treize  joun.  Treize  jours,  >*esi  bien  leag^  emei  qpie 
jie  l'at  £mI  yemae(|tier  à  réjKWiiie  eà.  Ton  m'a  olifseléee  kit 
yoar  la  pirenière  foiis>.  qoaad  oa  sait  ^sQdeex  jeMi suffisent 
poor  la  cicatrisatien  de  ces  plaies.  U  est  à^n»  fmm  de 
creixe  qysw;  Topéralies-  de  Dopnytrea  a  é(é  m\\%^  det  wip|o« 
retîûn  comime  celk  de  Delpecb;  cela  a'aceefderaît  mw  k 
version  d*Aniinoa^  qei  raprecbe  à  Dmposiread'axoir  employé 
i'aarif.nne  néthodcu  Nais  ee  qu'e»  sai4i  mieiix*  pu  eeatce, 
c*est  qpe  Dnpuytreit  aaapuiaiâdeaîawhea  peur  veinMier  ^des 
pied»6oU;  il  esipcobebl^iHie  si  ce  g^aiid  ebiKefgtea  avait 
au  ce  qu'il  Taisait»  a'il.  avait  eu  a  ua  d«9ré  qeakencpie  Tidte 
q^'en  a'est  plu  k  loi  prêter^  il  aiMiait  tvaiilé  a^tieaieMt  ks 
pieds  bots  que  par  l'amputation. 

J'eQ  viens  klL  SUomeyer^  doat  lepératiea  a  aa  véirite 
pi  ne  réel  et  a  exercé  aae  iaHoenca  anitreiaeBt  fiaade  aw 
l'étaUissemeat  de  la  téaoioeiie  seua^atanée.  Hak  peur  cet 
aiitenr»  plas  que  pnwc  tiHitaiU.re,  il  impeiiede  distin^nier  k 
fait  de  l  idée.  Stroaieyei ,.  co«(ae  il  k  dit  lai«»êeie^  a  peu* 
foctioané  k  précédé  epécateire  de  Iklpecb  e|  4e  Dup^yUrea, 
naia  il  n'a  fait  et  vaala  kira  qjse  ee  qa'avaie«|  teatèdakine 
«ea  piédécesseura  :  sihkair  k  eicatrisatiea  isMoMiale  de  k 
plaie  extérieure,  évites  rexMiatkn  de  teadeoi  awa  kvarifer 
kt  riuidw.  aéhésive  ckses  dei»  beats- 

L'aiitear,  considéreat  k  ^  eeeaarwaemeat  de  musek  cemme 
le  résultat  d*un  spasme  acluel,  croyait  remédier  k  ce  spasme 
par  k  division  da  tendea  :  son  opération^  qai  a'éuit inspirée 
4|ee  par  l'idée  de  Delpecb,  c'esV-b-dire  par  l'idée  bantérieana^ 
reposait  donc  sur  une  double  erreur  :  Texislence  du  spasme 
actuel  du  muscle  et  l'utiKtède  k  réaaiatt  adhésive  des  diux 
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exirémités  do  lendmi  par  leon  sorftces  de  seclioA.  On  se 
demande  pourquoi,  dans  cet  ordre  d'idées,  Taotenr  croyùt 
nécessaire  de  recourir  ensuite  à  l'emploi  des  macbines  pour 
allonger  la  cicalrice  tendineuse.  Toujours  est-il  qu*il  ne  laisse 
aucun  doute  sur  son  but  et  aucune  obscurité  sur  la  manière 
dont  il  a  entendu  l'atteindre.  Voici,  du  reste,  le  texte  mèine 
de  l'auteur  :  «  L'influence  que  Delpech  accorde  aa  tissu  cici- 
9  triciel  pour  rétablir  les  fonctions  du  muscle  est  une  pure 
»  hypothèse.  L'allongement  du  muscle  a  lieu  par  sa  bcnlté 
»  contractile.»  Et  plus  loin  :  «  Après  la  section  du  tendon  et 
»  l'occlusion  des  petites  plaies,  on  abandonne  la  partie  opérée 
•  h  elle*mème,  ou  bien  on  la  soutient  par  des  bandages  et 
»  des  attelles  dans  la  position  vicieuse,  afin  gue  Vagfimtmatifm 
»  de»  bouts  divisés  puisse  se  faire  sans  obstacle...  En  écartant 
9  les  bouts  divisés  aussitôt  après  l'opération,  on  donne  for- 
»  cément  lieu  à  la  production  d'une  substance  intennëdialre 
»  qui  n'est  pas  nécessaire  ni  même  désirable,  d  Voilà  pour  la 
théorie.  Pour  ce  qoi  est  du  caractère  de  son  procédé,  c'est  U 
réduction  d'une  plaie  plus  grande  à  une  plus  petite,  et 
l'absence  ou  la  présence  des  accidents,  une  question  d^instm* 
ments. 

c  Une  section  du  tendon  d'Achille,  pratiquée,  dil-il,  avec 
>  le  bistouri,  dont  Savigny  se  sert  pour  opérer  les  fistules,  a 
»  été  suivie  de  suppuration  dans  le  tissu  cellulaire  avoisinant 
»  le  tendon...  On  fera  bien  d'avoir  présents  à  la  mémoire  !« 
»  cas  semblables  qui  prouvent  combien  le  succès  de  Topé- 
»  ration  dépend  du  genre  de  précautions  qu'on  y  a  appor- 
»  tées.  »  «  Enfin,  »  dit  l'auteur  en  terminant  le  narré  de  ses 
observations  de  section  du  tendon  d*Achille,  «  j'espère  avoir 
»  suffisamment  fixé  l'attention  de  mes  confrères  sur  oii  pro- 
»  cédé  tombé  déjà  deux  fois  dans  l'oubli,  pour  les  engager  à 
»  le  mettre  en  usage,  et  en  retirer  tous  les  résultats  dont  il 
»  est  susceptible  (1).  » 

C'était  donc  un  procédé  ténotomiqoe  perfectionné,  el  riea 
de  plus  ;  et  ce  perfectionnement  avait  consisté  et  uniqoenMat 

(i)  ÂrMxw  df  MMfeiM,  1834,  p.  iSS. 
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cofisislék  réduire  les onverturcs  de  la  ptaie  cutanée.  M.  Bou- 
fier  a  encore  renchéri  à  ce  point  de  vue  sur  Stromeyer  ;  il  a 
réduit  Touverture  de  la  plaie  au  passage  d*une  aiguille.  Mais 
voici  comment  Stromeyer  apprécie  ce  perfectionnement  :  «  It 
»faat  donc  bien  que  je  considère  la  modification  que 
»  H.  Bouvier  apporte  à  ma  manière  de  Faire,  en  pratiquant 
»  l'extension  immédiatement  après  Topération,  comme  un  pas 
»  itûîitant  plus  rétrograde  que  nos  prédécesseurs  en  agis- 
»  saient  déjà  de  la  sorte  ;  mais  ce  qui  est  une  véritable  amé^ 
n  liomtion^  c'est  d*avoir  donné  à  Unslrument  dont  je  me  sers, 
»  le  nom  i'ûiguiite.  De  cette  façon,  cette  opération  pratiquée 
0  avec  une  aiguille  a  dû  gagner  énormément  dans  l'esprit  des 
»  mires  et  des  nourrices  (1).  » 

On  doil  à  M.  Bouvier  un  autre  genre  de  progrès  qu'il  im- 
porte de  ne  pas  passer  sous  silence  :  je  veux  parler  de  sa 
théorie  physiologique  de  la  ténotomie. 

Pour  mon  savant  collègue,  la  partie  tendineuse  interpo(sée 
entre  les  deux  bouts  divisés  n'est  pas  le  produit  d'un  épan* 
chement  de  lymphe  plastique  qui  s'organise,  mais  simple- 
ment le  résultat  du  rapprochement,  du  tassement  des  cou* 
cbes  cellnleuses  de  la  gatne  tendineuse,  laquelle  s'épaissit» 
se  durcit  jusqu*k  offrir  la  consistance  et  la  résistance  du 
tendon.  Cela  n'a  rien  de  commun,  comme  on  voit,  avec  la 
reproduction  plastique  du  tendon  par  voie  d'organisation 
immédiate.  Je  dois  ajouter  que  M.  Bouvier  a  l'honneur  de 
compter,  comme  adhérent  à  sa  doctrine  comme  propagateur 
de  sa  théorie,  H.  Velpeau;  je  les  en  félicite  Tun  et  ra0lie« 
mais  je  leur  en  laisse  la  propriété  tout  entière. 

Un  antre  chirurgien  allemand,  d*un  très^grand  nom  d'aii-. 
letnrs,  Dieflenbach,  est  un  de  ceux  qui  ont  popularisé  U 
téoolomîe  par  le  procédé  de  H.  Stromeyer.  Mais  Dieffenbach 
était  plus  praticien  que  savant;  c'était  un  artiste,  et  le  plus 
^rand  artiste  de  son  temps  comme  chirurgien.  Mais,  comme 

(1)  DùcumenU  hisloriqms  relalifs  à  la  méthode  iotis-cutauéet  commu- 
^m jqués  à  rAcadémie  de  médecine  par  le  docteur  Schnepf  (Gazette  médi- 
^ale^  1857,  p.  294). 
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loos  les  artistes,  il  agissait  plos  qa*il  ne  réfléchissait.  Sa 
manière  de  faire  était  empreinte  de  son  cachet  personnel;  il 
élail  ingénieux  et  habile,  mais  ne  tirait  ni  de  son  ingénîosilé 
ni  de  son  habileté  des  principes  poor  la  science  et  Fart  Or 
Dieffenbach  a  fait  avant  moi,  je  le  reconnais,  an  grand  noo- 
bre,  un  très-grand  nombre  de  sections  du  tendon  d* Achille  et 
de  quelques  autres,  mais  dans  les  idées  d*alors,  et  sans 
ajouter  quoi  que  ce  soit  à  ces  idées.  Cependant  sa  pratique  a 
laissé  un  renseignement  très-précieux,  sons  un  autre  rapport. 
Le  chirurgien  de  Berlin,  en  relatant  ses  opérations,  cite  des 
cas  d»yst/>é/e,  d'abcès^  dUnflammatian  vive  et  mèoie  de 
grands  abcès.  Lui  et  H.  Phillips,  son  collaborateur,  font  re- 
marquer, à  propos  de  la  section  du  sterno-mastoîdien,  «rque 
»  le  travail  de  suppuration  s*étend  rarement  aux  parties  toi- 
»  sines,  et  dans  aucun  cas  il  n'y  a  eu  d^épanchement  de  pos 
a  dans  le  médiastin  antérieur.  »  Cest  une  consolation  1  Gda 
est  significalir,  mais  voici  qui  Test  encore  plus* 

A  la  suite  de  la  traduction  du  mémoire  de  Dieffenbadi, 
H.  Bouvier,  discutant  les  avantages  de  la  section  sons- 
cutanée  comparée  k  la  méthode  k  ciel  ouvert  qa'il  pratiquait 
encore  alors,  dit  :  «  Hais  les  inconvénients  (l'autear  parle  des 
V  hémorrhagies,  des  abcès  consécutifs  k  la  ténotomie  sous- 
»  cutanée  du  temps)  qui  podrrâibnt  être  plus  CRAiins  khoqu, 
»  ne  doivent  pas  moins  être  mis  en  balance  dans  les  cas  ob  ils 
n  SONT  PRBSQDK  iNiviTiBLKs,  avec  l'avautagc  de  snbstitoer 
»  une  simple  piqûre  k  uoe  coupure  de  un  ou  deux  ponces. 
»  dont  il  ne  faut  pas  après  tout  exagérer  l'importance  (i).  » 
Yoilk  donc  comment,  k  cette  époque  (1838),  un  des  hoomies 
les  plus  compétents,  un  de  ceux  qu'on  m'oppose  aujourd'hui. 
affirmait  les  faits  que  Ton  conteste,  devinait  les  résultats 
obtenus  depuis;  et  comment  surtout  il  ^pf'^ctaiV  une  mê 
thode  dont  il  réduisait  les  avantages  k  une  question,  «  de 
n  dimension  des  plaies^  d*une  piqûre  k  une  eou/mre  d^aa  oe 
»  deux  pouces,  dont  après  tout  il  ne  faut  pas  s'exagérer  Tim- 
»  portance  en  présence  des  accidents,  hémorrhagies^ 

(i)  VSœp&imce,  1838,  p.  278. 
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»  qni  poQiraieni  être  plus  grands  encore,  et  qai,  dans  cer* 
0  taios  cas,  sont  presque  inévitables.  »  Cette  seule  citation» 
bien  comprise,  juge  toute  ta  discussion;  à  moi  elle  me  suffit  el 
au  delh. 

Mais  voici,  pour  en  compléter  la  portée,  l'extrait  d*une 

lettre  adressée  à  TAcadémie  des  sciences  par  M.  le  docteur 

Pbillips,  le  collaborateur  de  Dieflenbach,  celui-là  même  qui 

avait  fait  partie,  pendant  plusieurs  années,  des  adversaires 

les  plus  déclarés  de  mes  doctrines  et  de  mes  prétentions,  mais 

qui,  depuis,  après  avoir  suivi  pendant  plus  d'une  année  ma 

pratique  à  Thôpital  des  Enfants,  n'a  pas  craint  d'écrire  ce 

qui  suit  :  «  Avant  la  constitution  de  la  vraie  méthode  sous- 

»  cutanée,  on  avait  fait  bon  nombre  de  sections  de  tendons 

»  sous  la  peau  ;  on  avait  divisé  des  veines  sous  la  peau,  etc.  ; 

»  mais  ces  différenles  opérations,  pratiquées  uniquement  en 

»  vue  de  ménager  l'enveloppe  tégumenlaire  et  de  réduire  les 

j>  phénomènes  inOammatoires  en  proportion  de  la  dimension 

»  des  plaies,  laissaient  en  quelque  façon  au  hasard  de  décider 

B  s'il  y  aurait  ou  non  de  suppuration...  Or  cette  manière 

»  d'envisager  le  caractère   général   des   opérations  sous- 

D  cutanées,  antérieures  à  l'institution  de  la  vraie  méthode, 

»  est  entièrement  conforme  à  ce  qui  se  pratiquait,  s'enseignait 

9  el  s'écrivait  à  cette  époque.  Les  opérations  exécutées  par 

»  mon  illustre  maître  et  ami  Dieflenbach,  celles  qui  ont  été 

»  répétées  en  Allemagne  par  d'autres  chirurgiens,  et  que  j*ai 

»  répétées  moi-même  sur  une  assez  grande  échelle,  n'ont  pas 

»  eu  d'autre  but   ni  d'autre  caractère.  Les  publications 

»  directes  de  Dieflenbach,  celles  que  j'ai  faites  plus  tard  en 

»  son  nom  et  sous  sa  dictée,  celles  que  j'ai  faites  plus  tard  en 

n  mon  nom  particulier^  constatent  de  la  manière  la  plus  évi- 

»  dente,  non-seulement  que  personne  de  nous  n'avait  agi, 

9  pensé  et  écrit  en  vue  des  principes  découverts  depuis,  mais 

»  que,  faute  d'avoir  bien  compris  tout  d'abord  la  haute  signi- 

»  fication  de  ces  principes,  nous  nous  sommes  joints  à  ceux 

»  qui  leur  faisaient  opposition.  Mais  Dieflenbach  el  moi  nous 

»  ]i*avons  pas  tardé  à  reconnaître  notre  erreur  ;  el  mon  illustre 

j»  maître  a  donné,  dans  cette  circonstance,  un  nouveau  témoi- 


i%é  DISCUSSION  SDR  LA  MÉTHODS  SOOS-COTAMÉB. 

0  gcige  de  la  sArelé  de  son  esprit,  comme  de  ta  loyaalé  de 
»  fofl  caractère,  en  venant  déclarer  lui-même  à  l'aotent  do 
il  nontrean  progrès  quMI  radmettait  dans  toute  son  étendoc 
»  et  qu'il  en  reconnaissait  tout  l'honneur  à  celui  qui  renaît 
»  de  l'instituer  (1).  » 

Nous  venons  de  faire  voir  par  ée  qui  précède  que  Ton  était 
tenu,  I  la  suite  d'une  série  d'expédients  chirurgicaux,  de 
tâtonnements  et  d'ébauches  empiriques  à  réaliser  un  procédé 
pratiqué  capable  de  produire  la  cicatrisation  ténotoœiqQe 
iinmédiaic,  mais  que  des  accidents  fVéquemment  répétés,  tl 
d'une  glraViié  réelle,  inexplicables  et  inexpliqués  Jusqu^alois 
autrement  que  paf  la  théorie  de  l'inflammation  âdhésite,  ré- 
duisent tout  le  mérite  et  tout  le  bétiéfice  des  perrectionoements 
obtenus,  h  la  substitution  d'une  petite  plaie  à  nne  graàde, 
lans  garantie  aucune  contre  les  éventualités  de  i*iDfiammat\oti 
snppurative.  A  cette  époque  doné,  Topération  sous-cutanée 
eodsislait  uniquement  dans  un  simple  procédé  de  ténotomie 
lous-cutanée,  sans  qu'on  eût  songé  ou  osé  songer  à  le  RUre 
sortir  du  cercle  où  il  était  né,  du  cercle  de  la  ténotomie  pure; 
ce  n'est  pas  moi  qui  le  dis,  c'est  un  auteur  dont  je  tais  vdos 
rapporter  les  paroles;  c'est  un  de  nos  chirui^iens  les  plus 
autorisés;  c'est  H.  Sédillot,  professeur  à  la  Faculté  de  mé- 
dïBcine  de  Strasbourg.  Voici  comment  M.  Sëdillot  s'exprime 
dans  une  lettre  adressée  k  l'Institut  le  7  Juillet  18i^3,  foog- 
temps  déjà  après  que  la  méthode  sous-cutanée  avait  ait  son 
apparition  dans  le  domaine  chirurgical.  C*est  aux  doctrines 
exposées  dans  notre  premier  travail  que  le  professeur  de 
Strasbourg  opposait  ce  qui  soit  :  t  Comparant  les  lésions 
H  sous-tégumenlaires  et  les  plaies  sous-cutanées  accidentelles 


(i)  Dans  Boa  dernier  voyage  à  Paris^  qui  a  coineiiléaTee  la  yntUmmem  et 
U  coalition  que  nous  avions  eu  l'honneur  de  snsciler  à  celle  épo^na»  1^ 
lustre  chiruTf  ien,  avec  lequel  j*avais  eu  quelques  petits  démèléa  d'kiire»- 
teur^  vint  me  rendre  visite,  et  là,  en  présence  de  témoins  qui  ont  reaieiQi 
ses  paroles,  il  m*a  dit  ces  mots  :  «  Puisque  l'on  vous  persécute,  et  parce 
s  que  l'on  vous  persécute,  je  n'hésite  pas  k  venir  vous  dire  que  je  voas 
A  reconnais,  moi,  comme  le  véritable  auteur  de  la  méthode  soa8-eiitafi£« 
1»  ist  te  créoteur  de  l'orthopédie  scientifique.  » 
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»  pouvaient  êlrc  n^or/^iei  qu  exoeasivomeat  grtmê^  Bi  qu'au? 
»  cunên^joui98aifd*uifieuépiiableifmaeuité.  Éludiant  eusuile 
y>  les  circonstances  dans  lesquellesces  blessures  sont  exemptes 
B  de  eomplicfttions,  nous  les  avons  ramenées  k  une  loi  com- 
n  mune,  la  réunion  immédiate,  dont  nous  avons  sîgna]é  les 
»  conditions  principales  et  secondaires.... 

3>  Nous  avons  cru,  dès  lors,  pouvoir  prédire  que  je  jpur  où 
))  l'on  voudrait,  comme  on  Ta  déjà  teptë,  appliquer  Iq  f^Hh^de 
»  dite  sous-cutanée  k  des  opérations  moins  simples  qu'à  dP# 
))  sections  fibro-tendineuses  et  musculaires^  les  iwmccis  se- 
»  raient  proportionnés  k  l'oubli  des  condilians  que  nous  avons 
»  assignées  à  TinBoeuité  de  ee  dernier  genre  do  plaies,  et 
»  prouveraient  combien  était  vaine  et  illusoire  ^espérance 
»  de  généralise?  des  faits  spéciaux  et  nécessairement  res- 
»  Ireints  (4).  » 

L'Académie  voudra  bien  remarquer  que  le  travail  de 
M.  Sédillot  a  été  inséré  dans  les  Annales  de  la  chirurgie^ 
journal  de  M.  Yelpeau. 

Il  ne  me  reste  plus  qu'un  seul  aplçur  k  discuter,  M.  Yel- 
peau. Mais  l'importance  de  rppq  adversaire,  Tétepdlie  des 
développements  qu'il  a  rendue»  uécessairi^»  m  forçant,  vu 
rbeore  avancée,  de  demander  à  TAfiadéBiia  de  Fiaineitra  ii  la 
prochaine  séance  ce  que  j'ai  à  répondre  à  natro  savant  col- 
lègue. Je  retiens  donc  la  parole  pour  mardi  prochain,  et 
donne  rendez-vous  à  M.  Velpeau  pour  le  eemmencement  de 
la  séance.  » 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Mémoire  sur  la  cure  radicale  des  pieds  bots,  par  M.  le  ^elevf  §cfu» 
tolteo.  Paris,  1838. 

On  tbe  Geneva  Convention  of  August  the  22  nov.  1866,  par  M.  Thomas 
I>ongmorre. 

(1)  Sédillot,  De  VinnocuHé  de  la  lénotomie  (AnnaUs  de  la  chirurgie, 
t.  yiU,  p.  298). 
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TubereoUtation  palmonaire  dans  set  rapports  afoe  lat  aiedioM  des  «- 
ganat  pneamofastriquas,  par  M.  le  docteur  Rousse. 

£tude  statistique  de  la  syphilis  dans  la  gamisoii  de  HaiseiBe,  fK 
M.  Bidiot 

Applicaiioni  délia  galvano-canstica  chimica  neOa  cm  dâ  tBBiflri|  fs 
il  dotlor  Ambrogio  Gherini. 

Vade-mecum  per  le  ferile  d'arma  da  fnsco,  par  le  méiDe  aateor. 

Bulletin  de  la  Société  médicale  d*émulation  de  Paris,  1. 1,  Cnc.  s.  â. 

Les  remèdes  contre  la  rage,  par  M.  le  docteur  Majgrier. 

Traité  sur  la  rage,  la  folie,  le  choléra  et  la  morve,  par  M.  le  éstim 
Buisson. 

Nota  sohre  a  ovariotomia,  lida  na  Academia  real  das  sdendas  de  lifte* 
em  sessâo  de  19  de  abril  de  1866,  por  Maria  Barbosa. 

Bulletin  de  la  Société  de  médecine  de  Besançon,  n.  15, 18C5. 

Journal  de  médecine  vétérinaire  militaire^  t.  ¥,  n.  2. 

Journal  de  la  section  de  médecine  de  la  Société  acadéaûfse  ds  éefn- 
tement  de  la  Loire- Inférieure,  t.  XLII^  223*  et  22A*  livraisons. 

Répertoire  de  pharmacie,  n.  1. 

La  France  médicale,  n.  61  et  62. 

Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  21. 

Gaiette  des  eaux,  n.  436. 

Revue  de  thérapeutique  médico-chirurgicale,  n.  5. 

La  Revue  médicale  française  et  étrangère^  31  juillet. 

(vaaette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  SI. 

Gasette  médicale  de  Strasbourg,  n.  7. 

Le  Monde  thermal^  n.  31. 

El  Genio  quirurgieo,  n.  539. 

Le  Courrier  médical,  n.  31 . 

L'Abeaie  médicale,  n.  32. 

Journal  des  maladies  chroniques,  1*'  août. 

Le  Mouvement  médical,  n.  31. 

L'Union  médicale,  n.  91  à  93. 

Galette  des  hôpitaux,  n.  90  à  92. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  des  scieaeeii 
t.  LIIII,  n.  5. 
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PRÉSIUEIVCE   DE    M.  BOIJCHARDAT. 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  la  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

H.  le  ministre  de  l'instraclion  pobliqae  informe  TAca- 
demie  que  des  places  lui  seront  réservées  à  Notre-Dame, 
ponr  le  Te  Deum  qui  sera  chanté  le  15  août  à  l'occasion  de 
la  fête  de  l'Empereur. 

Le  même  ministre  adresse  Tampliation  d'un  décret  impé- 
rial, approuvant  Télection  de  H.  Bboc4,  comme  membre 
titulaire. 

M.  le  ministre  de  Tagricnlture,  du  commerce  et  des  tra- 
vaux publics  transmet  à  l'Académie  : 

L  Une  lettre  de  rappel  au  sujet  de  l'analyse  de  l'eau  de 
Fois  (Ariége).  {Commission  des  eaux  minérales.) 

IL  Un  rapport  de  H.  le  docteur  BooRDBRKAn  sur  une  épi- 
démie de  fièvre  typhoïde  qui  a  sévi  dans  la  commune  de 
Brinon  (Nièvre).  {Commission  des  épidémies.) 

m.  Un  rapport  de  H.  le  docteur  Sbreadbll  sur  une  épi- 
démie de  scarlatine  qui  a  régné  dans  l'arrondissement  de 
Prades,  {Même  commission,) 

IV.  Les  recettes  de  divers  remèdes  préconisés  contre  le 
choléra.  {Commission  des  remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  Tétanos  traumatique  trarté  par  l'opium  à  haute  dose« 
par  le  chloroforme  en  inhalations,  en  frictions  et  en  injections 
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iuu  la  pliiei,  —  gaérison,  —  par  H.  LtLictiA.  {Commit- 

lalrm:  HM.  Vdp«tn,  Rietel  et  Broea,  rapporteur.) 

II.  H.  LudeD  PAFiLLiDD  idresse  à  l'Acidémîe  U  màat- 
lion  de  dWcrs  articles  qn'il  a  las  dans  dd  jounul  espapal 
{El  Siglo  medieo),  Iraitaot  d'une  méthode  prophylacliqne de 
la  nge.  (Jtenooi  à  la  Cootmistion  dite  de  la  ragt,  doal 
M.  Bouley  est  le  rapporteur.) 

ni.  M.  le  docleor  A.  Boutihfs  Eonmet  k  J'Acadêmie  dm 
noie  sut  UB  trailenient  qu'il  précoaite  coalrt  le  cMén. 
{Cammittion  du  choléra.) 

IV.  H.  BÉtXàiBprAseBlcaDnomdcllH.  RoBUTelCoLLu, 
nn  isitromenl  dont  voici  la  descriplioa  : 

«  Mjk.  dans  la  séance  dn  35  juillet  1885  (1).  M.  Bwtfc 
a  indiqué  la  manière  par  laquelle  il  a  introduit  ua  liqiiëe 


uL-Q^ ..  :^ 


dans  la  poilnoe.  après  l'éTacoatioB  du  pus,  lus  produire  de 
commotion  et  sans  introduire  d'air,  au  moyen  de  la  bandroche 
appliquée  inr  le  trocart  h  robinet. 
(I)  SilUtlln  d«  VAcaMmi»  i»  mMecint,  U  XXX,  p.  103». 
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»  DaDi  l«  but  d'opérer  gimuIlanémeDl  rinjeetioD  d'oQ  li- 
quide délersîr  ei  l'évacualioD  de  répaDcbement  de  la  plèvre  : 

»  M.  Barlh  nous  a  chargés  de  fabriquer  un  (rocart  à 
double  courant,  sur  lequel  deux  baudruches  août  appliquées. 

tt  L'opérateur,  aprè«  avoir  fait  aa  pooction,  attire  le  manche 
cl  la  lige  do  trocart  jusqu'à  ce  qu'il  soit  arrêté  par  le  clou  A, 
formant  point  d'arrêt  à  Textrémité  de  la  rainure  dite  à 
balODoette;  arrivé  à  ce  point,  deux  yeux,  B,  pratiqués  sur 
la  capole^  se  trouvent  en  rapport  avec  deux  yeux  seroblablea 
existant  sur  la  lige  creuse  du  troc^rt. 

»  En  ouvrant  le  robinet  G,  le  pus  s  écoule  par  la  bau* 
druche  D,  puis  on  ferme  le  robinet,  on  verse  alors  le  liquide 
à  injecter  dans  la  baudruche  EL  I^es  moindres  bulles  dair  re« 
montent  nécessairement  à  la  surface  du  liquide  ;  et  lorsque 
la  iMudrucbe  est  pleine,  on  ouvre  le  robinet  F,  par  lequel 
passe  rinjection  qui  Ta  laver  la  plèvre,  en  ayant  soin,  pour 
eropéober  Tintroduction  de  l'air^  de  refermer  le  robinet  avant 
que  le  liquide  ait  entièrement  disparu. 

9  Pour  la  sortie  du  liquide,  il  sufHt  de  laisser  le  clou  B 
au  même  poipl  et  d'ouvrir  Taotre  robinet;  les  ouvertures 
restant  réunies,  le  liquide  sort  naturellement ^r  la  baudruche 
D,  qui  hût  soupape  comme  avec  le  troeart  de  Raybard.  » 

V.  M.  LV  PaÉsiDXNT  déclare  :  1*  une  vacance  dans  la  section 
de  hiëdecine  opératoire  ;  2«  une  vacance  dans  la  section 
de  thérapeutique  et  d'histoire  naturelle,  pour  remplacer 
MH.  Baffos  et  Ballt,  décédés. 

DISCUSSION  SUR  LA  MÉTHODE  SOUS-CUTANÉE. 

H.  J.  GuiaiN:  La  discussion  historique  à  laquelle  je  me 
suis  livré  dans  la  dernière  séance  a  eu  pour  résultat  de 
montrer: 

Que  ni  la  doctrine,  ni  le  mode  opératoire,  ni  les  résultats 
qui  caractérisent  la  méthode  sous>cutanée,  n'avaient  été  in- 
diqués par  les  auteurs  que  j'ai  analysés  ; 

Que  les  doctrines,  ou  manquaient  complètement,  ou  u*a- 
vaieut  qu*un  rapport  éloigné  avec  la  théorie  huntérienne; 
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Que  les  prooèdés  opératoires  inspirés  paur  celte  théorie, 
par  la  théorie  de  la  réunion  immédiate,  de  rinflaaHDatîH 
adhésive,  n'offraient  qu'une  analogie  eitérieore  avec  ceaià 
la  méthode  sous-cotanée  ; 

Qu'ils  ne  réalisaient  qu'empùriquement  et  éfetUmUemai 
les  résultats  de  cette  méthode,  c'est-à-<iire  l'abseMe  de  ïm- 
llammation  suppurative  ; 

En6n  qu'aucun  de  ces  auteurs  ne  renferme  des  leihocks 
sur  Torganisaiion  immédiate  des  tissus  divisés  sous  ia  peu. 

Je  suis  arrivé  ainsi,  depuis  Hnnter  jusqu'à  H.  VeipeM, 
devant  lequel  je  me  suis  aiîrèté,  comme  devant  une  denièie 
place  forte  dont  il  me  reste  à  faire  le  siège  pour  rentier  ca 
possession  complète  du  terrain  qu'il  s'obstine  à  bk  nteer. 

L'Académie  comprendra  que  si  j'ai  pu  aborder  directement 
et  de  front  tous  les  obstacles  qui  m'ont  été  opposés,  œlm 
qui  me  reste  à  vaincre  est  assez  considérable  pour  qne  j'v 
apporte  toutes  les  ressources  et  toute  la  prudence  dont  je  suis 
capable. 

Je  déclare  d'ailleors  qu'en  cherchant  à  reaveanser  tooi 
l'échafaudage  de  l'opposition  de  M.  Velpeau,  je  me  propofie 
de  donner  satisfaction  à  tous  ceux  qui,  de  loin  on  de  près, 
lui  ont  prêté  main-forte,  et  de  ne  rien  négliger  pour  buie 
bien  comprendre  définitivement  Tordre  d'idées  que  }e  me 
suis  proposé  de  substituer  à  celles  que  j'ai  dit  avoir  fiût  leor 
temps. 

Et  d'abord,  je  dois  déclarer  que  si,  dans  ce  qui  va  soivrt» 
il  m'échappait  quelque  chose  qui  ne  fût  pas  d'accord  avec  U 
grande  considération  que  je  professe  pour  les  mérites  ei  la 
personne  de  mon  collègue,  ce  serait  contre  ma  volonté.  Ce 
que  j'ai  dit  dans  une  des  i^récédentes  séances  des  titres  de 
M.  Velpeau  à  l'estime  et  à  la  reconnaissance  de  la  scienœ,  je 
suis  prêt  à  le  répéter  :  seulement,  si  j'ai  à  me  plaindre  au- 
jourd'hui de  l'emploi  qu'il  a  fait  de  ses  qualités,  de  son  grand 
sens,  de  sa  vaste  science,  de  son  immense  érudition,  je  ne 
ferai  que  vous  montrer  le  revers  de  la  médaille,  que  je  me 
suis  plu  à  vous  faire  voir  l'autre  jour,  par  son  beau  cAté. 

Par  une  coïncidence  des  plus  heureuses,  H.  Veipeao  a 
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publié,  en  l'aiiDée  i839,  la  seconde  édition  de  sa  Médecine 
opératoire^  c'est-à-dire  l'année  même  où  j'ai  communiqué  k 
l'Académie  des  sciences  mon  Exposé  complet  de  la  méthode 
som-^mtanée.  On  a  donc,  par  ces  deux  ouvrages,  un  point  de 
départ  précis  et  certain  de  ce  que  Ton  pouvait  savoir  de  cette 
méthode  avant  mes  recherches  et  mes  expériences,  et  un  point 
de  départ  non  moins  précis  et  non  moins  certain  de  ce  que 
j'y  ai  ajouté.  A  la  faveur  de  ces  deux  ouvrages  et  du  dernier 
discours  de  mon  savant  collègue,  TAcadémie  et  la  science 
pourront  être  édiBées  complètement  sur  ces  deux  points. 

Afin  de  pouvoir  compléter,  comme  je  Tai  dit,  les  explications 
devenues  nécessaires  pour  la  connaissance  et  l'intelligence 
de  la  nouvelle  doctrine,  je  traiterai  séparément  tout  ce  qui  a 
trait  aux  recherches  scientifiques  proprement  dites,  à  la 
théorie  physiologique  de  la  méthode  sous-cutanée,  et  ce  qui 
a  trait  aux  applications  chirurgicales  de  cette  méthode  ;  cette 
Taçon  d*agir  prouvera  au  moins  de  ma  part  un  vif  désir,  un 
dteir  sans  limites  de  mettre  la  vérité  dans  tout  son  jour,  de 
ne  rien  négliger  de  ce  qui  a  pu  la  faire  méconnaître  jusqu'ici* 
L'Académie  sera  ainsi  à  même  de  juger  cet  important  débat 
en  parfaite  connaissance  de  cause. 
J*entre  en  matière  : 

La  théorie  de  l'organisation  immédiate  doit  être  envisagée 
sous  deux  points  de  vue  :  comme  conception  générale  :  dans 
son  principe,  dans  son  exemple;  et  comme  collection  de 
faits  particuliers  reliés  par  ce  principe,  comme  applications 
de  ce  principe  ;  de  telle  façon  que  l'on  puisse,  pour  la  théorie 
physiologique  comme  pour  la  méthode  chirurgicale  qui  n'en 
est  que  la  conséquence  et  la  déduction,  retrouver  dans  chacun 
des  faits  qui  la  composent  et  lui  servent  de  base,  le  lien  coro« 
mon  qui  en  forme  un  tout  homogène  et  significatif. 

Or,  la  conception  générale  de  la  théorie  de  l'organisation 
immédiate  peut  se  définir  ainsi  :  l'ensemble  des  faits  propres 
à  prouver  que  toutes  les  plaies  sous-cutanées,  c'est-à-dire 
celles  qui  sont  pratiquées  et  maintenues  à  l'abri  de  l'action 
de  Tair,  quel  que  soit  leur  siège,  quel  que  soit  le  tissu 
qu'elles  intéressent^  se  dcatrisent  immédiatement  sans  passer 
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ptr  le  préaUbU  de  rinflaniDialioa  sopponuive  ;  qo^iHa 
doonent  naissance  à  un  blasièma  propre  ii  chaque  tiani,  k- 
qoel  eal  aoscçpltble  d'aequérir  graduel laaMBt  le  caractère  do 
(jssq  don(  il  émane. 

T^lle  est  la  doclrioe  générale. 

Je  n'ai  pas  seuleroeal  en  vue  de  prosver  qu'elle  est  Boa- 
Telle,  mais  eneore  ei  aarlout  qu'elle  est  Traie,  qi'elie  est 
fondée. 

Sa  nouveauté  résulte  déjk  de  la  disena^îôB  hiaioriqae  i 
laquelle  je  me  suis  livré  ddus  la  dernière  séance.  L*oQvn{!e 
de  N.  Yelpeau  contienUil  la  rooiadre  indiraiioa  qai  nuntre 
que  lai  ou  tout  autre  avant  moi  eût  produit  le  moindre  apms 
de  celte  théorie?  J'affirme  qtie  non,  en  toute  cerlitade. 

L'ouvrage  de  notre  savant  collègue  est,  eomme  ehaen 
Mit,  des  plus  complets.  Il  expose  tout  ce  que  Ton  savait  à 
l'époque  où  il  a  paru,  k  l'endroit  dea  faits  qui  nous  aeenpeit: 
en  y  trouve  jusqu'à  des  chapitres  entiers  sur  les  eanmu 
fiedê  et  Vextraetion  deê  denU,  L'art  du  dentiste  et  de  péiî- 
cnre  n'ont  rien  nulle  part  de  plus  complet;  eb  bien,  de  la 
théorie  générale  de  l'organisation  immédiate,  pas  on  met. 

M.  Vklpbau  :  J'espère  bien  prouver  qu*il  y  a  quelque 
chose. 

M*  J.  GoiaiN.  :  Je  saia  bien  qae  H.  Velpean  Q*eal  jaa»i6 
k  bout  de  ressources  ;  qu'il  a  lart  de  faire  dire  vsi  mais 
autre  chose  que  ce  qu'ils  disent  :  maia  il  y  a  pour  Hnterpii- 
tatioa  des  textes  qnalqne  chose  4e  plop  significatif  que  l« 
mots  ;  c'est  ce  qne  veqt  dire  l'antenr,  et  les  conaéqiieacsi 
qo'il  tire  de  ee  qu'il  a  dit.  Or  je  maintiens  qae  dans  i'OQtfage 
do  N.  Velpeao,  il  n'y  a  pas  un  mot  qui,  de  loin  m  de  près, 
puisse  s'adapter  k  la  théorie  générale  de  rnrganisaiian  îsi- 
médiates  il  y  s,  par  contre,  des  déclarations  de  principe  qai 
ne  permettent  à  aoeun  prix  de  se  méprendre  snr  les  idées  et 
\m  prétentions  de  l'auteur.  Telle  est,  par  exemple,  TopiMa 
de  notre  savant  collègiie  à  I  endroit  de  laction  de  l'air  sar 
las  plaies.  J'ai  déjà  cité,  dans  une  préoédeato  argcmeautiaa, 
ni  iMg  paragraphe  de  sa  Méi^cm  tipirotmn  sur  ce  eiijnt  11 


Q  esi  pas  iii«4ite  du  reproditir«  quelques  lipM  «ftcôTte  i%  oe 
paragraph«)|  fmt  que  rAcidémie  ait  toujours  présente  à 
l'esprit  repjnioa  génétale  de  M.  Velpeàu  sur  raeiiou  de  Vhit 
c  Beaucoup  de  chirurgiens  des  siècles  passés  étaient  cdt- 
»  vaiaeus  qu'oa  ne  doit  exposer  les  plaies  à  l'actiou  de  Tair 
»  que  le  moins  possible.. ..«  Taciioa  de  Tair  leur  paraissitt 
»  daDgefeuse>  et  à  cause  des  qualités  irritauies  qu'on  atiri- 
M  buait  à  ce  gaa>  et  à  cause  des  émaaations  dont  il  pettt  elfe 
»  le  véhicule.  Ce  n  est  pas  sans  surprise  que  J*ai  vu  ets 
9  tririUes  erreurs  reptoduitee  de  nos  jours,  et  protégées  par 
»  le  Aoin  de  Dupoylren.  L'air  atmofsphériqde  est  si  loin  de 
a  ottire,  par  son  cootact  momentané  avec  les  surfaces  Iràii- 
M  matiquesy  que  plusieurs  chirurgiens  se  demandent  enct^He 
jo  ai  les  blessures  ne  guériraient  pas  mieex  h  Pair  Hbte,  qn*h 
»  laide  des  pansements  les  plus  méthodiquement  ëRe6- 
»  tués.  »  {àtédecine  opétûtmre,  1839,  t.  I^  p.  283.) 

Que  M»  Velpean  eoncilie^  s'il  le  peut,  éeite  déclaration  d^ 
principe  avec  le  loeindre  fait  particulier  de  ma  doctrine. 

le  vais  même  au-devant  de  ce  qu'il  pourrait  dire  à  cet 
égard.  A  supposer  que  pour  le  fait  spécial  de  la  eiealrisaiion 
des  tendons  dent  il  s'est  occupé  après  d'autres  auteurs,  il 
puisse  y  avoir  matière  à  discussion,  ce  ne  serait  Ih  qu'on 
fait  partîealier,  qu'an  cas  particulier  de  la  doctritie  qtll  nt 
permettrait  de  rien  préjuger  pour  la  doctrine  générale.  Celié- 
ci,  en  eRet)  ne  peut  exister  qu  h  la  condition  d'être  fotmulëè 
daoe  son  ensemble  et  prouvée  dans  chacune  de  ses  appli^- 
cation&  Eh  bien»  je  le  répète,  je  mets  tous  mes  contra- 
dicteurs au  déd  de  montrer  cette  doctrine  ailleers  que  dsmÈ 
mes  écrits» 

La  seule  doctrine  générale  qui  ait  pu  m*éire  opposée  avee 
^lleique  apparence  de  fendemenl,  ai^je  dit,  est  celle  dé 
Hutttcn  Mais  j'ai  déjà  prouvé,  dans  la  dernière  séance,  en 
répondant  à  H.  Beuillaud,  que  la  théorie  de  l'inflammation 
adhésive  ou  de  la  réunion  immédiate  ne  peuvent  s'adaptèt 
aux  plaies  sous  cutanées,  et  j'ai  annoncé  pouvoir  démontrer, 
au  contraire,  que  les  faits  qui  servent  de  base  à  la  théorie 
hotttérienne,  que  les  plaies  réunies  par  première  intention 
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mtrait  direelemait  dans  la  théerie  de  l'oiguttsatioa  im- 
médiale  el  en  reçoivent  la  plus  facile  conme  la  pivs  cob- 
plèle  iaterprétalion.  Je  demande  à  rAcadénie  In  pemaîM 
de  le  Ini  montrer. 

SappOBons  nne  plaie  réunie  par  première  inle&tion,  doit 
la  ligne  de  jonction  soit  de  i  millimètre,  il  est  érident  que 
si  l'espace  qui  sépare  les  deux  surfaces  augmeole,  la  réonioi 
n*a  pas  lieu  ;  Tair  ou  le  sang  interposé  s'oppose  à  lenr  son- 
dure.  Qu'au  lieu  d*être  extérieure,  la  plaie  soit  pratiquée 
sous  la  peau,  si  la  distance  entre  les  deux  lèrres  dépasse  le 
degré  youIu  pour  que  leur  accolement  s'effectue,  cdni-ci  ne 
pourra  avoir  lieu  qu'à  la  faveur  d'un  corps  iatennédiaire,  de 
quelque  chose  d'autre  que  la  colle  plastique  de  riaflammatioi 
adhésive.  La  distance  entre  les  surfaces  de  section  aug- 
mentant, et  augmentant  jusqu'à  3  ou  S  centimètres,  fierait 
donc  rentrer  la  plaie  dans  la  catégorie  des  plaies  soos-cota* 
nées,  c'est-à-dire  de  celles  qui  se  réunissent  et  s'organisent 
à  la  faveur  d'un  tissu  intermédiaire.  On  peut  donc  dire,  à  ce 
premier  point  de  vue,  que  la  plaie  qui,  à  un  dc^  minime 
d*écartement,  paraîtrait  pouvoir  être  tributaire  de  la  doctrine 
de  la  réunion  immédiate,  échappe  à  cette  doctrine  au  for  et 
à  mesure  que  l'écartement  de  ses  lèvres  augmente.  Le  con- 
traire a  lieu  pour  la  théorie  de  l'organisation  immédiate. 
Tandis  40e  la  réunion  adhésive  perd  graduellement  la  In- 
culte de  s'adapter  aux  plaies  dont  Técartement  des  snrfaces 
augmente,  Toiganisation  immédiate  suit  tous  les  degrés  on 
cet  écartement  diminue  jusqu'au  moment  et  au  degré  on  les 
deux  surfaces  de  jonction  s'appliquent  et  se  coofondeBL  La 
seule  différence  qui  existe  dans  la  série  des  faits  qoe  cette 
théorie  emhrasse,  c'est  que  la  couche  de  tissu  intermédiaire 
diminue  dans  la  proportion  de  la  diminution  de  récartcaMut 
des  plaies  pour  arriver  à  la  simple  lamelle  qui  constitue  le 
médium  unissant  des  plaies  qui  paraissent  s'adapter  à  la 
théorie  de  l'inflammation  adhésive.  A  ce  degré,  les  swtecs 
arrivent  à  se  confondre,  et  leur  fusion  augmente  eaoost  a  la 
faveur  de  la  propriété  dont  jouit  le  tissu  cicatriciel  de  aeeon- 
créter,  de  se  condenser  ;  ce  qui  fait  que  dans  le  tiaiteaient 
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dea  diffonnilés  par  la  section  des  tendons  et  des  moscies,  an 
surcrott  de  longueur  est  toujours  indispensable  dans  la  por- 
tion de  nouvelle  formation,  pour  compenser  la  somme  de 
raccourcissement  résultant  du  retrait  du  tissu  intermédiaire* 

C'est  ainsi  que  Ton  peut  comprendre  le  mécanisme  de  la 
réunion  des  plaies  à  tous  les  degrés,  depuis  les  plaies  réu- 
nies par  une  simple  ligne  de  jonction  jusqu'à  celles  où  le 
tissu  conjonctif  doit  avoir  jusqu'à  3  ou  /^  centimètres  d*é* 
tendue. 

Aux  explications  qui  précèdent,  pour  rendre  comple  de  la 
parfaite  coalescence  des  surfaces  de  jonction»  an  degré  voulu 
par  la  réunion  immédiate,  j*ajouterai  l'influence  de  la  fonc- 
tionnalité, laquelle  comptète  la  continuité  des  tissus  par  la 
eontinuilé  de  leur  fonction.  Enfin  je  rappellerai  encore  celte 
loi^  édictée  naguère  par  un  des  grands  naturalistes  de  notre 
temps,  l'illustre  Geoflroy-Saint-Hilaire,  la  loi  d'orihieiion  de 
SOI  pour  «ot,  en  vertu  de  laquelle  les  semblables  s'attirent  et 
se  confondent. 

Quel  que  soit  le  mérite  des  considérations  que  je  viens  de 
soumettre  à  l'Académie,  je  suis  heureux  de  les  étayer  encore 
d'une  autorité  qui  ne  peut  qu'ajouter  à  leur  valeur.  J*ai  déjà 
dit  dans  une  première  communication  que  la  doctrine  de 
l'organisation  immédiate  avait  l'avantage  de  trouver  dans 
l'observation  histologique,  et  dans  mon  savant  collègue  M.  Ch. 
Bobin  qui  rinterprèle,  une  nouvelle  confirmation  des  faits 
sur  lesquels  elle  s'appuie...  H.  Robin  professe  en  effet  comme 
moi  que  le  blastème  des  plaies  sous-cutanées  se  spécifie  par 
les  tissus  dont  il  provient;  que  ce  blastème,  et  l'organisation 
dont  il  est  le  siège,  représentent  la  série  des  transformations 
du  blastème  embryonnaire,  et  finalement  que  ce  travail  de 
reproduction  k  la  suite  des  plaies  est  l'analogue  du  travail 
de  formation  primitive  des  oi^anes.  Ces  confirmations,  qui 
me  sont  précieuses  à  tous  les  points  de  vue»  pourraient  être 
considérées,  au  moyen  d'une  interprétation  erronée  des 
textes,  comme  une  suite  des  idées  de  Hunter.  Ce  grand  phy** 
Biologiste  dit,  en  effet,  dans  un  passage  rapporté  par  M.  Robin, 
4]ue  «  la  lymphe  coagnlable  exlravasée  qur  produit  l'adbé*» 
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»  mee  ou  iet  inmeore,  parlioipe  toajoors  de  la  natore  it» 

•  tolidet  wmlmUi  qui  l'ont  9«crélée.  S'ils  soot  ttlet&U  d*iie 
>  diapssilioa  syphilitique,  la  noo?elle  substanc*  possède  le 
B  mhmê  oaractère  ;  s'ils  sont  cancéreox,  la  malière  épn* 
»  chée  est  eaneéreose.  »  (Hunter,  Leçam  $ur  les  ptmeipu  ie 

•  ta  €kirurffîê,  1. 1,  p.  620.)  Il  ne  faot  donc  pas  coateadie 
eetta  spéeiieilé  paihologique  qoe  Hitnter  attribue  an  ptastw, 
avea  la  spécificité  physiologiqae  qne  j*ai  dit  dépe&dre  da 
iis^u  qni  le  verse,  et  inhérent  k  la  spécialité  de  son  ùÊgm* 
aatiaa.  Le  luide  tersé  par  les  sorfaces  dirigées  de  chaqœ 
tiSMt  est  cdai-là  même  qni  se  Ironve  préparé,  élaboré  pov 
castiaaer  la  réparation  et  le  renouveHement  inceanaat  de  nés 


Telle  cet  la  théorie  générale  de  TorganisatioB  iMrfdiate 
des  tissas  di?isés  sans  la  peau. 

Oa  a  hil  à  cette  doctriae  dent  objections  capitales  qai,  » 
raissa  des  natarttéa  dont  elles  émanaient,  méritent  f  être 
euniaées  de  près. 

(faire  saraal  collègue  II.  Bonley  a  invoqué,  pour  infinacr 
la  géaéfalîlé  de  rnction  pyogéniqiie  de  Tair»  la  manière  dsat 
se  rtcatriseal  les  plaies  chet  les  oiseaox  et  dans  Te^ière  bo- 
Tia^  Je  recoaaais  avec  M.  Bonley  qoe,  ches  les  Ofseaui,  ha 
plaies  eipsoées  snppareat  difRaleroenl.  J'arais  coastalé  dès 
laagtemps  qae  des  faisans,  des  perdrix,  retenus  »  captîTîié, 
peureal  impunémeat,  en  se  frappant  la  tête  contre  la  paroi 
sapérienre  de  leur  cage,  se  contUHonner,  se  déchirer  la  peau 
du  crAne,  sans  qu'il  en  résulte  autre  chose  qu*one  plaque 
qui  se  doMèche  et  se  détache  presque  sans  suppuratioa  au» 
caa&  J^avais  aussi  constaté,  dans  les  diflïrentes  opératioas 
que  j*ai  pratiquées  sur  le  keuf  et  la  Tache,  la  AM;ililéextrèaie 
a?ec  laquelle  toutes  ces  plaies  guérissent.  Hais  que  prMitant 
ces  faits,  si  oe  n'est  que  les  aaimaui  ne  diRèrenl  pas  seule- 
ment de  l'homnie  par  leur  intelligence  ei  leurs  caiaeières 
loologiques,  mais  qu'ils  en  dillèreot  encore  par  leurs  carae^ 
tères  pathologiques  ?  Or,  dans  ma  doctrine  de  l'influence  pjo> 
génique  de  l'air  et  de  l'organisation  immédiate  des  plaies  à 
l'abri  de  ara  contact,  je  n'ai  touIu  établir  une  loi  que  peur 
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rorganisation  humaine.  L'humanité  est  assez  vaste  pour  que 
je  me  contente  de  son  domaine. 

La  seconde  objection  ni*a  été  faite  par  M.  Velpeau,  et  si 
elle  était  fondée,  elle  aurait  une  portée  capitale.  Notre  savant 
collègue  prétend  que  dans  l'opération  du  strabisme  pratiquée 
à  ciel  ouvert,  la  plaie,  quoique  exposée  à  Vair^  ne  suppure 
pas  ;  donc  la  loi  serait  en  défaut. . .  J*en  demande  bien  pardon  à 
mon  éminent  contradicteur;  mais  le  faitqu'il  allègue  est  le  ré- 
sultat d'une  méprise,  et  cette  méprise  l'a  conduit  à  deux  erreurs. 
Dans  l'opération  du  strabisme,  telle  que  tout  le  monde  la 
pratique,  on  porte  l'œil  à  opérer  du  c6lé  opposé  k  celui  où  le 
muscle  doit  être  divisé  :  en  dehors,  si  c'est  le  muscle  droit 
interne,  et  en  dedans,  si  c'est  le  muscle  droit  externe.  Une 
fois  le  muscle  divisé  et  réséqué,  l'œil  reprend  sa  place,  et  la 
plaie  rentre  avec  lui  dans  l'orbite,  de  façon  à  être  recouverte 
dans  sa  partie  profonde,  il  ne  reste  donc  plus  qu'une  petite 
plaie  de  surface,  celle  qui  résulte  de  la  division  de  la  con- 
jonctive et  du  fascia  sous-conjonctival.  On  a  donc  affaire  à 
une  plaie  sous-cutanée  partielle.  Qu'arrîve-t-il  7  C'est  que  la 
plaie  profonde  ne  suppure  pas,  la  petite  plaie  de  surface  seule 
suppure  ;  et  elle  suppure  si  bien,  que  le  travail  de  cicatri- 
sation donne  lieu  au  bourgeonnement  habituel,  à  une  petite 
végétation  que  l'on  est  obligé  de  cautériser.  C'est  ce  bour- 
geonnement qui  laisse  à  sa  place  une  dépression  disgracieuse, 
un  des  stigmates  de  l'opération  à  découvert.  C'est  en  partie 
pour  remédier  à  ces  inconvénients  inséparables  de  la  méthode 
ordinaire,  que  j'ai  imaginé  la  méthode  sous-conjonctivale,  et 
non  pas  seulement  pour  éviter  la  petite  inflammation  sup- 
purative  k  laquelle  donne  lieu  la  strabotomie  à  découvert. 
Je  dois  ajouter,  puisque  j'en  ai  l'occasion,  que  M.  Vel- 
peau a  commis  une  autre  erreur  en  mettant  sur  le  compte 
de  la  greffe  du  tronçon  musculaire  à  Tœil  le  rétablis- 
sement des  mouvements  du  muscle,  après  trois  ou  quatre 
jours  de  mes  opérations  de  strabisme  consécutif.  Dans  ces 
opérations  pratiquées,  on  le  sait,  pour  remédier  aux  lAcheux 
effets  de  l'opération  ordinaire ,  je  vais  à  la  recherche  des 
tronçons  non  réunis  du  muscle,  je  les  remets  en  présence,  et 
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i*Qbticat«  fV  leur  réonion  inMdiale,  le  rétablisBesmielft 
foime  de  I  œil  et  de  ses  fnoavemeftU.  Or  le  movveMCBt,  qii 
a'éuil  que  p^rlM  «t  irte^limité  ïïhjA  ropéraim,  nt  réubil 
daiK  iQnle  soo  élendoe  :  ee  a'esl  doic  pas  pir  te  gieiB  éi 
iron^oA  mnsciitaire  sor  un  poinl  du  globe  ocuteire  qie  le  Mi- 
Tement  se  réubiit  si  vite  et  si  eonpléiemeot,  mais  cb  voIi 
do  itttbliseemeDt  de  la  eonliiiaité  da  mosele  obteno  par  fo« 
orKanisaVion  immédiate. 

t'eicepiion  allégoée  par  H.  Yelpeao  est  donc  aaas  nleor 
aucone  popr  infirmer  la  loi  qae  j'ai  posée  :  à  sa? air,  que 
(evte  pteie  roiimise  aa  contact  permanent  de  l'air  doii  btala- 
ment  suppnrer.  S'il  ponvail  exister  un  fait  eontraîre,  es  ne 
serait  pas  la  science  qui  se  Ironverait  en  défaol,  mais  les  km 
de  Torganisnlion  qqi  anrtient  changé. 

Telle  est  la  théorie  de  Toif  aniaation  immédiate  eewîMrée 
lUns  sn  conception  g énéraie.  Pour  la  résumer  en  deoi  Kgne», 
j9  répéterai  donc  qoQ  i 

In  plaie$  pratiquéeê  $ou$  la  peau  H  mmnieHmet  à  Fatré  A 
CWfact  de  i'air  ne  ê'tnftammeni  ni  ne  «^ppurertf^  et  s*atgatUtmi 
immédiatement. 

Ces  quelques  mots  sont  bien  simples  ;  eh  bien  !  je  «iéfc 
|f«  Velpeau  et  tous  mes  contradicteurs  de  les  tronver  dans  la 
science  avant  \^9. 

h  passe  aui  applications  de  la  doctrine  de  rorgaBîsal«aa 
immédiate  aux  différents  tissus,  aux  tissus  tendineiAx,  aHom- 
laire$t  nerveux,  vasculaires  et  oiteux. 

V  Qrgamsaiion  immédiate  des  tendons.  <—  J'ai  défk  lait 
pressentir  que  W <  Velpeau,  se  prévalant  des  recberdies  sur 
ce  poin^  entérieures  ii  mon  travail  général,  recherches  ana- 
lysées dans  son  ouvrage,  chercherait  à  faire  ereire  qœ,  sur 
ce  point  piirticuiier  du  moins,  gavais  été  précééé  dans  U 
science*  Ebbien,  je  vais  démontrer  : 

l**  Que  les  recherches  dont  il  sagît  n*ont  pas  été  entie- 
prises  ai|  point  de  vue  de  Torgaoïsation  immédiate  des  tisw 
divisée  sous  la  peau,  mais  an  point  de  vue  de  la  doctriar 
buntérienne,  que  j'ai  démqnirée  n'avoir  aucun  rafiport  anr 
ma  dûcirine  ; 


i*  Que  M.  Velpe^Q  9  très^i^plici^mepi  rtpouisé  U  Ibéorie 
qui  r^ullç  de  ce$  r^oberoh^^,  poar  i^4opier  Moe  ihwie  qui 
kur  eiil  complètement  (upposiei  M  voa  maiiis  complètement 
oppo$é9  ^  C9lto  que  je  cherche  k  fair^  privaloi? , 

FaisoQ»  d'ftboid  jysiicad9€e»wb)A«(  d*ir»di(ioii  «joi  C0iv- 
m\^  k  citer  de$  hqoi^  d'aaieuri  et  d^  (a^tei  d'a«vragM  tans 
indication  aucune  de  t(^ta^  et  d'idées*  Çf»  é^uméraiioni  ne 
iPéritent  paa  qu  on  loa  rel^voi  J*av(ûs  dQioaadA  ^  mon  eol- 

lègue  de  me  citer  à  son  choix  quelqn'ail  dt  Oia  iuliuia  apûr 

crypbe$,  oit  U  queatiop  «it  été  poaée  et  traités  da  façon  à 
pouvoir  être  diacutée  «èriauiem^ot-  U%  Velpfau  i*eaiNfuaé  à 
itt«  demande  :  ia  lui  ai  dit.  qu'alora  ja  m'en  tiaadraia  h  aoo 
opvra^  da  1839.  Oua  irouva^t-oo  dana  aoA  w^m^  «or  œ 
poiotî 

▲prii  qoelquea  iodicatiooa  sommairaai  M.  Velpaan  atpoae 
trois  théories  :  celle  d' AmP¥)a«  calla  dt  N.  Boiivier  al  la  ataane 

propre.  Voici  le  texte  : 

«  O'apréaM.  Ammon,  luiémiiondaBlaidooaa'aipUqMrait 
p  par  la  doctrine  do  Ountar  U  HÊg  épan^Wâ  entra  laa  kauts 
»  du  oordon  fibreas  a*y  oollarait  an  aa  aonçriianti  a*oiiipir 
»  serait  en  aa  wélaat  ^  uoa  axandaMao  da  lympbe  plaaU«oe 
i>  capable  de  prendre  pau  k  pe«  laconaiataaaa  ei  noi  partie 
»  des  autraa  caraeièraa  anatomiq^m  d»  teadoa. 

tf  kl  e)(périen(3ej3  da  Mt  Bouvier  ooidairaient  ^uiM  k  la 
^  docirina  de  Bichat,  pMUfqa'au  dire  da  ratitaor,  la  anbatantie 

i>  intermédiaire  ne  serait  autre  chose  que  la  tJaau  aallalftife 

i>  qui  entoure  naturellement  le  teadORi  at  quii  par  Q^e  pu- 

n  trition  accidentellemept  exagérée,  s'épaissit,  se  dorcitj  se 

n  transforme  par  de^és  en  un  tissu  v^ritableoteot  fîbreiiY, 

n  el  finit  par  devenir  un  teQdqn  réel. 

9  L'auteur:  c  Poqr  moi,  dit  M.  V^lpeaUi  je  doia  avoua^ 

»  que  les  expériences  de  M,  Ammop  ne  lP*oat  point  parv 

»  concluantes....  Sans  avoir  fait  d'expériences  direates  sur 

m  les  animaux,  je  crois  pouvoir  parler  des  tendons,  d'i^pr^ 

»    ce  que  j*al  observé  sur  Thomme. Lorsque  la  régpiop 

9  d'un  tendon  rompu  s'effectue  sous  la  peau  restée  saine,  et 

9  sans  qu'on  cherche  à  en  rapproi^ar  laa  ddtti  bauta*  l'épa>^* 


MM        Discmsion  su»  u  nfinmii  soas-arrAiiiK. 

»  chemem  de  saDg  ou  de  lymphe  plastiqae  ne  serait  ip  n 
»  accident.  La  gatne  cellalease  cède,  s'allonge,  se  CranÂnK 

•  en  une  sorte  de  canal  pins  ou  moins  aplati,  se  coAtinuit 
»  avec  la  gatne  commune  sapériearement  et  inférieoremeaL 

•  Ce  canal  paratt  comme  étranglé  dans  sa  partie  moyenne.  ■ 
Voilà  donc  H.  Velpeao  en  commonanté  parfaite  d'idées 

avec  M.  Bouvier,  avec  la  théorie  de  la  gaine. 

Mais  H.  Velpean  ne  se  contente  pas  d'une  thème,  il  ea  a 
plusieurs,  écoutez  plutôt  : 

«  Tout  indique,  au  surplus,  que  la  réunion  des  tendoas 

•  s'opère  à  peu  près  de  la  même  manière  que  les  os...  lorsqu'il 

•  ne  survient  ni  inflammation  ni  suppuration  acddenldles, 
»  et  que  les  deux  bouts  du  tendon  sont  exactement  naimesos 
»  en  contact,  la  cicatrice  se  hit  par  un  véritaUe  en/,  c'esl'à* 
»  dire  par  une  agglutination  directe  ou  une  smle  d'imhrt- 
»  cation  des  fibres  de  chaque  bout  divisé,  i 

Cest  la  théorie  du  cal. 

En  voici  une  troisième  :  la  théorie  de  la  virole.  «  Quand 

•  l'immobilité  n*a  pas  été  complète,  cette  réunion  s'opère 
»  par  une  sorte  de  renflement  fibro-celluleux  en  partie  corn- 
»  parable  à  la  virole  de  Duhamel  ou  de  Dupuytren  (i).  » 

Ainsi,  de  compte  fait,  voilà  trois  théories  de  la  réunion  et 
de  la  reproduction  des  tendons  ;  s'il  en  eût  existé  une  qua- 
trième, il  est  probable  que  M.  Velpeau  lui  eût  fait  les  lion- 
neurs  de  son  patronage,  car  dans  son  ouvrage  se  trouvesi 
toutes  les  théories  : 

H.  Vilfbàg  :  Excepté  la  vôtre. 

H.  J.  GoÉRm  :  Je  prends  acte  de  la  déclaration  de  IL  Vel- 
peau. Toujours  est-il  que  ni  la  théorie  de  la  gedne^  ni  U 
théorie  du  cal,  ni  la  théorie  de  la  virole^  ni  la  théorie  hsntê 
rienne,  ne  sauraient  être  considérées  même  comme  des  ébai- 
ches  de  la  théorie  de  Yorganisation  immédiate. 

M.  Velpeao  fera  donc  bien  de  chercher  ailleurs.  Maïs  U 
théorie  de  rorganisalion  immédiate  peut  très-bien  rendre  le 
service  à  H.  Velpeau  de  lui  expliquer  les  méprises  dont  il  i 

(i)  Velpeau»  Méd.  opér.^  1. 1,  p.  547. 
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été  dupe  dans  rinterprétalion  de  quelques  Taits  excepiioaaels. 

Il  est  vrai  que  lorsque,  comme  MM.  Bouvier  et  Yelpeau, 
on  provoque  un  trop  graod  écartement  des  deux  bouts  du 
tendon  après  la  lénotomie,  on  empêche  l'exsudat  des  deux 
surfaces  de  section  de  se  réunir;  il  y  a  alors,  comme  exception, 
ce  que  MM.  Bouvier  et  Velpeau  ont  pris  pour  la  règle.  Les 
malades  ainsi  opérés,  ceux  auxquels  M.  Bouvier  a  coupé  le 
tendon  d'Achille,  par  exemple,  restent  boiteux  toute  leur  vie, 
parce  qu'au  lieu  d'un  tendon  nouveau  dans  l'intervalle  des 
bouts  divisés,  ils  n'en  ont  que  la  gatne.  Lorsque  la  réunion 
s'est  faite  au  contraire  par  le  rapprochement  immédiat  des 
surfaces  divisées,  on  a  une  simple  soudure,  comme  dans  le 
cal  osseux,  mais  c'est  encore  l'exception,  puisque  dans  la 
lénotomie  ordinaire  on  a  besoin  d'un  allongement  du  tendon. 
Enfin,  quand  la  cicatrice  prend  la  forme  d'une  virole,  d'une 
nodosité  saillante,  c'est  encore  le  fait  d'une  exception,  d'un 
accident  :  c'est  lorsqu'on  divise  simultanément  le  tendon 
et  la  gatne.  La  virole  résulte  en  effet  de  la  cicatrisation  en 
masse  du  tendon  et  de  la  gatne.  Aucune  de  ces  trois  théories 
ne  s'applique  donc  k  la  théorie  de  l'organisation  immédiate. 

Je  passe  aux  muscles. 

2^  Organisation  immédiate  des  muscles.  —  M.  Velpeau 
m'accorde  tout  le  bénéfice  de  ma  doctrine  appliquée  aux  mus- 
cles, à  la  condition  d'en  nier  les  résultats.  On  le  sait,  notre 
savant  collègue,  fortifié  en  cela  par  M.  Robin  et  les  résistances 
du  microscope,  persiste  à  déclarer  que  mes  observations  sont 
sans  valeur,  mes  inductions  fausses,  et  mes  résultats  con- 
traires aux  lois  de  l'histologie. 

Je  maintiens  mes  observations  comme  exactes.  J'ai  vu  et 
très-bien  vu  le  tissu  musculaire  de  nouvelle  formation  occuper 
l'espace  compris  entre  les  deux  tronçons  des  muscles  verté- 
braux divisés,  avec  toutes  les  apparences,  la  forme,  la  cou- 
leur et  la  consistance  de  la  chair  musculaire.  Je  n'en  dis  pas 
davantage  pour  le  moment:  le  reste  viendra  tout  à  l'heure. 

Mes  inductions  ne  sont  pas  mieux  traitées  par  M.  Velpeau. 
Ijes  tendons  n'étant  à  mes  jeux  que  des  portions  de  muscles 
modifiées  seulement  dans  leur  aspect,  leur  forme  et  leur 
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textttfè)  tx  côblinctiles  06mtte  ks  nâtôle»  eut^mèim,  HtuH 
à  préflumer  que  la  faculté  qil*ilâ  ont  d«  s*ôfgàniSer  itanèdh^ 
temettt  et  de  se  reproduire  6*étendrait  aut  mtiscl«i  propre- 
irtenl  diu.  M.  Velpeatt  à  d'abord  traité  cette  idée  de  Miraiiûée; 
de  tout  temps,  a-^t^^il  dit,  dn  a  professé  que  les  leAdbflt  ttaient 
senéibles  :  eriiïur  aussi  vieille  que  le  teriops.  Hais  xtm  qotiit 
reftsiMiree  dans  l*éqtti  voque  !  Jai  parlé  de  contraetililéi^t  I.Vri- 
péftti  i^rie  <e  aensiblHié.  Or,  st  la  eotitractilité  teadiMe 
est  eue  éiteur,  eouime  twi  lé  dites,  laisséï^la^tDoi  lU  noiis 
tant  entière.  Mais  bon,  fAeisieufs»  ee  n'est  point  uneerfetf; 
c'etit  un  fkit  et  un  fait  physiologique  aussi  impofUftiqttU  tSi 
fécond  en  conséqueoees  pathologiquei^.  Enti^  aunti  pmim. 
jli  en  occasion  de  constater  à  plusieurs  reprifsês,  un  iH 
sujûiÉ  dont  la  rotule  est  restée  fixe  et  ankylosée  i  II  sttite 
d*àffeciions  du  genou«  que  Ton  peut  Surprendre  en  ^t^^ 
rat^n  le  faii  de  la  contraction  dana  le  tendon  rMolien  eiitt! 
la  rotule  resiée  fixe  et  son  insertion  an  tibia.  Dans  lesds '( 
cette  sort^,  on  ne  peut  mettre  sur  le  compte  de  II  tMio^ 
provoquée  par  la  contraction  dn  triceps,  le  dufcisseflttot  dt 
tendon  provoqué  par  la  contraction  vt)lnntat!ie,  te  tMï\xt 

maintenu  au  repos.  Pour  donner  pleine  et  Millère  ÈâtisIktifrB 

sur  eè  pt)int  k  H.  VtHpeau,  fa!  fait  tenir  de  la  ffonftiftdie,  ï 
mes  fk^ais,  nn  Kn]ei  traité  depuis  deux  on  tmia  ans  pm  m 
affection  du  geùou  en  vote  de  guérison.  Chts:  ce  sujet,  H  (^ 
toie  est  fixée  et  comffiu  encastrée,  ankylo^,  de  fâcos  l  M 
pontolr  pas  ae  déplacer  danâ  le  sens  vertical ,  c'est-Uin 
obéir  aux  tractions  résultant  de  la  contractioù  da  tricep. 
M.  Yelpeau  pourra  y  constater  que,  té  mebibre  maiateftaM 
repoë,  lé  malade  peut,  par  la  volonté,  produire  dtt  cd&trae- 
tiens  évidentes  dans  sou  tendon  n^inlien,  la  rotole  resutf 
en  placé  (1). 

Haia  le  microscope  ne  eonfirme  ni  Pinduciion  ni  te  Mi 
Pourquoi  cela  ^  Il  ue  confirme  pas  rtnduetion.  parce  qn^il  k 

(1)  M.  Velpeau  tt*a  pas  exairâné  ce  8u{«t;  mais  qnékni'iiii  ^*  ^^ 
a*est  présenté  pofuf  le  maltr.;.  et  sans  se  donner  la  pêSae  âè  ffegvdtf  ^ 
fkU,  fl  a  douné  la  théorie  d*onè  méprtee  qull  tMmâ  a  ftiM 
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trouve  pasétidi  le  iendun  l«  la^d/émM  qa'én  amii  dans  \ts 
lUQseleB,  qui  est  rëlément  indispensable  ilo  mttscie.  Il  ne 
confirme  pas  le  fait,  parce  que  nous  n'avons  pas  dit  avoir  ton- 
suiô,  dans  les  parties  de  muscles  reproduites,  lo  sattioletnm^. 

J'en  suis  biea  fâché  pour  le  microscope  et  pour  e^ût  qui 
s'en  servent  de  cette  façon.  J'ai  voulu  voir,  j'ai  vtf  le  sarob-' 
lemme,  qui  s'appelle  aussi  le  myolemuie,  sorte  de  tube  transpa- 
rent qui  contient  les  fibrilles  musculaires.  £t  l'on  doDBf  cirta 
comme  l'élément  générateur,  spécifique  du  muscle,  comme 
une  sorte  de  monade  sans  laquelle  il  n'y  a  point  de  muscle  ! 
C'est  à  n'y  pas  croire,  messieurs;  de  telle  façon  que  quand  on 
veut  distinguer  les  muscles  du  mollet  du  tendon  d'Achille,  il 
faut  recourir  au  microscope  pour  décidt^f,  par  la  pré^âence  du 
sarcolemme,  oà  est  le  muscle,  ob  est  le  tendon.  Si  cette  méthode 
de  détermination  prenait  cours^  uous  finirions  par  ne  plus 
nous  distinguer  les  uns  des  autres,  on  confondrait  H.  Vë)- 
peau  avec  M.  Boaillaud  ;  et  c'est  pour  avoir  èaractérifé  de 
telles  prétentions  comme  elles  méritant  de  l'être  qde  l'on  m'a 
accvsé  de  condamner  le  microscope^  que  dis-je,  de  me  mo^ 
quer  du  microscope.  Je  ne  repousse,  j^  ne  condamne  du  mt* 
croscope  que  les  prétentions  abusives  ut  exagérées  ;  et  dé 
inétneqne  j'approuve  comme  un  précieux  aaxiltaire  4e  la  vuè 
le  télescope  pour  découvrir  les  objets  lointainis,  j'appfêôi^  le 
microscope  comme  un  insiroment  adinirable  ponr  Mît  iécùiâ* 
vrir  les  iofiniment  petits  :  mais  à  cette  double  cotidflion,  qne 
télescope  et  microscope  laissent  aux  yeux  leur  libre  exercice, 
et  qu'ils  ne  s'arrogent  ni  l'un  ni  l'autre  le  privilège  de  rai« 
sonner  de  travers 

ie  maintiens  donc  plus  que  jamais  te  (kit  de  la  reproduction 
du  tissu  musculaire  par  voie  d'organisation  immédiate;  je 
mainliens  Tinduction  sur  laquelle  0b  (lait  repose,  et  snrloHt 
les  observations  qui  m'ont  permis  de  le  constater.  La  discus^' 
sion  n'a  fait  que  fortifier  mes  convictions  à  cet  égard.  Mais 
elles  l'ont  encore  été  par  un  assentiment  fort  imprévu,  par 
rasseotiment  de  M.  Velpenu  lui-a^éme.  Voici  en  effet,  mes* 
sieurs,  un  passage  textuel  de  cette  précieuse  MÉDECuift  oFiax- 
TOfas  où  il  est  dit  que  «  des  di^seciiois  minutieuses  et  des 
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»  obserYatioDs  rapportées  dans  la  deniière  éditMm  de  mb 
»  Traité  d'anûiomie  chirurgicale  {c'est  M.  Velpeao  qui  parti), 
»  prouTcnt,  si  je  ne  me  trompe,  qoe  le  tissa  cellakai  pnt 
»  se  transformer  eo  tissu  fibreux,  et  celui-ci  en  iùsu  muaah 
»  /aire,  et  réciproqaemeat.  »  (Yelpeao,  Méiecime  opêreÈm, 
1. 1,  p.  548.)  C'est  plus  fort  que  ce  qoe  j'ai  dit  ei  q«e  ce  qv 
j*ai  ¥0. 

M.  ViLFiAU  :  Gela  était  écrit  il  y  a  vingt-sept  ans  ;  f  ai  ciiaifé 
d  opinion  depuis. 

M.  J.  Goftauf  :  J'en  sais  enchanté  :  la  dédaratîoa  ëe 
M.  Yelpeau  me  débarrasse  d'nne  priorité  gênante.  QoiBt  à 
moi,  je  n'ai  pas  changé  d*opinion  ;  ce  que  j'ai  écrit  il  y  a 
vingt-sept  ans,  je  le  professe  encore  aajourd'hai»  et  sans  en 
retrancher  un  iota. 

Je  passe  à  la  reproduction  des  nerfs. 

3*  Régénération  des  nerfs  par  orgamsatian  tmméiiate.  — 
Ce  que  H.  Velpeau  avait  positivement  nié  au  déboi  de  cette 
discussion,  il  l'admet  aujourd'hui.  Je  ne  m'arrêterai  doee 
plus  k  rechercher  si  c'est  à  la  faveur  d'une  prétendue  méprûe 
sur  le  sens  que  j'attribuais  an  fait  de  la  régénération  des  wxb 
par  voie  d'organisation  immédiate,  ou  si  c'est  à  on  plus  as- 
pie  informé  de  l'état  de  la  question  que  sont  dues  les  der- 
nières croyances  de  IL  Velpeau  sur  ce  point.  Notre  cMtpt 
admet  donc  le  fait  de  la  reproduction  des  ner&.  Maïs  sa  coo- 
version,  j'allais  dire  sa  concession,  que  laisse-t-elle  à  aolre 
initiative?  M.  Velpeau  a  rappelé,  en  eSet,  que  plosiears  a»- 
teurs  du  siècle  dernier  avaient  soutenu  le  fait  de  la  reproduc- 
tion des  nerfs,  tandis  qoe  d'autres  l'avaient  nié.  Le  professeor 
Béclard  aurait  répété  les  expériences  de  Uaygton  et  ea  asnii 
confirmé  le  résultat.  Qu'est-ce  que  cela  prouve?  que  la  ques- 
tion  était  restée  litigieuse;  et  pourquoi  était-elle  resiée 
litigieuse  ?  précisément  parce  que  l'ou  n'avait  fait  que  des 
expériences  à  ciel  ouvert,  c'est-à-dire  avec  toutes  les  chances, 
avec  toutes  les  conditions  d'incertitude  et  de  varialîoas  de 
ces  résultats.  En  effet,  messieurs,  moi  qui  ai  fait  des  expé- 
riences dans  toutes  les  conditions,  précisément  en  voe  de 
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déterminer  les  conditions  da  résultat  qae  je  voulais  assurer 
et  préciser,  j'ai  constaté  que  la  réunion  et  la  reprodnction  des 
ner&  a  toujours  lieu  lorsque  Ton  a  soin  de  pratiquer  la  sec- 
tion sous  la  peau,  et  d'empêcher  qu'une  substance  inerte, 
ioorganisable,  ne  vienne  s'interposer  entre  les  deux  bouts  di- 
visés du  nerf.  On  peut  voir  sur  les  planches  que  j'avais  appor- 
tées des  exemples  remarquables  de  ce  fait  de  la  réunion  com- 
plète du  nerf  maxilaire  inférieur  et  du  nerf  sciatique,  par 
l'intermédiaire  d'une  portion  de  nerf  de  nouvelle  formation. 
A  cAté  de  ces  faits  réguliers,  de  ces  faits  types,  se  trouvent 
des  exemples  de  non-réunion  par  le  fait  d'un  peu  de  tissu 
cellulaire  interposé.  J'ai  même  fait  dessiner  un  cas  où  la 
moitié  seulement  du  nerf  sciatique  est  réorganisée,  l'autre 
remplacée  par  un  tissu  exclusivement  cicatriciel. 

Mais  j'ai  fait  plus  que  de  déterminer  les  conditions  qui 
décident  de  la  régénération  ou  de  la  non-régénération  des 
nerfs  divisés  sous  la  peau.  J'ai  signalé  l'influence  de  la  fonc< 
tionnalité,  et  indiqué  le  moyen  de  constater  sûrement  la  re- 
production du  tissu  nerveux  proprement  dit.  Ce  moyen,  c'est 
le  retour  de  la  fonction  au  fur  et  à  mesure  du  retour  de  l'agent 
fonctionnel,  c'est  la  constatation  complète  du  retour  de  l'or- 
gane k  son  organisation  première  par  le  rétablissement  inté- 
gral de  la  fonction.  Ce  que  les  yeux,  ce  que  le  microscope,  ce 
que  l'anatomie  la  plus  déliée,  la  plus  délicate,  peuvent  nous 
révéler,  ne  vaut  pas  et  ne  vaudra  jamais  ce  que  confirme  d'une 
manière  si  évidente  le  rétablissement  de  la  fonction.  C'est  la 
synthèse  vérifiant  et  complétant  les  résultats  de  l'analyse. 

Mais  ce  que  j'ai  dit  jusqu'ici  n  a  trait  qu'à  la  réorganisa- 
tion du  tissu  nerveux  dans  la  partie  intermédiaire  aux  deux 
bouts  séparés.  Je  vais  plus  loin  :  j'accepte  le  fait  du  rétablis- 
sement immédiat  de  la  fonction  par  la  réunion  immédiate  des 
bonis  du  nerf  divisé.  Je  n'ai  pas  fait  d*expériences  à  cet  égard, 
mais  je  suis  porté  à  croire,  d'après  les  observations  rappelées 
de  MM.  LaugieretNélaton,  qu'il  sera  possible  d'obtenir,  par 
des  expériences  sur  les  animaux,  des  résultats  de  ce  genre. 
Je  me  propose  de  m'y  livrer  et  de  faire  connaître  ultéricurc- 
ment  ce  que  j'en  aurai  obtenu. 
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li  fkuê  déttecto»  bMUft  st  solntioii  mt  pàrall  poatoir  (tren« 
meiéê  à  iu  ttroies  pnêois. 

I*«vtis  diiqoèf  cottine  Hanter  r«fati  â&iMHK(,r6apoinH 

oMeâif  larMnioa  par  liosaalâtîottdespeiiiaTaitsMxlméi 

Je  rai  aoaaiaté  é^iemaai  pour  dt»  artères  de  pli»  gr«cili- 

br«  :  poar  l'artère  tibiâle  peatérieure.  Votti  coameDifvii 

été  conduit.  Il  m^éiait  arrivé  plturfeori  fois,  dans  I  optotin 

de  la  aaetien  du  jaaikîer  (MMtériear  ebea  \m  eaftau,  dtw* 

preidra  dans  la  mtiiie  aectiou  Partère  litiiale  ei  le  leidoi  qii 

Itiait  aecaté.  Oêa  accidenU  n'avaiMldonûé  lien  qa'à  uim 

ren  ihroDibas,  le^irel  a'éia»t  prtaque  aussitôt  réioi^  J  et 

iadutaia  que  la  cirtalaliOD  avait  pu  se  rétablir  par  la  réoiiM 

des  dcQx  boutis  du  taiaseau  divisé.  L'idée  me  viat  de  neper 

chea  lei  animaux,  chea  les  iapina,  la  même  artère  libiile 

paaiérieare  à  l'aide  du  procédé  à  lambeaux  de  la  nèlhole 

so»a>^«tanée.  Pour  8*oppoeer  à  ce  ^oe  le  sang  l'épuidK 

entre  les  deux  bouts  de  l'artère  et  u'empécbe  leur  diiifi  m 

ragard  el  leur  réunion,  il  convient  de  maintenir  Tarlèreliê» 

raie  comprimée,  jusqu'à  ce  que  Topération  soit  terminée.  Les 

deux  snrfaoes  de  section  se  réunissent  par  première  ialeaûoi, 

et  la  cantinuttédu  vaiaseau  est  rétablie»  J'ai  vérifié  ce  Eût 

une  fois  par  une  injection  qui  a  parfaitement  traverséknis' 

seau  divisé.  Je  n'ai  pas  fait  d'expériences  sur  des  vainaii 

d'un  plttsgrss  calibre,  mais  j'ai  la  conacienoe  qu'en  s  y  [nv* 

nant  bien,  qu'en  plaçant  et  maintenant  lesoriiêes  deiectiM 

dans  un  rapport  constant,  et  évitant  répancbeineot  iom^ 

disd  trop  rapide  et  trop  copieux  du  sang,  on  obtieadn  Uiéi- 

ninn  complète  des  parties  séparées.  J'ai  rintention  de  coou- 

nuur  des  expériences  dans  ce  sens.  Mais  je  ferai  runsrqMf 

que  lorsque  l'on  écarte  les  deux  bouts  dans  une  ceruiae  éiee- 

due,  1%  canal  s'oblitèrci  et  l'artère  se  convertit  en  ua  eordei 

fibreuxi  ainsi  que  j'en  ai  fait  représenier  on  exemple. 

âr^MtMilion  imntéâiûte  ifes  os«  ^  Il  ne  me  reste  plus,  peor 
compléler  l'etamen  particulier  des  fiaiis  relatifs  à  rorgaBist- 
tien  immédiate  des  tissus  divisés  amis  la  peau,  que  ce  qoi> 
trait  à  l'organisation  des  os.  Il  semblerait  superlud'étsMiri 


BMTisa»  là  rteliié  et  c«  niil>  «près  c€  hû'w  \^\  t«M  l« 

jMts  tWïÈ  te  fait  4e  11  réûfifoii  el  4e  là  oMMlidtiimi  4«i 
frMtwred,  et  dans  le  faU  4e  la  repro4ttetiott  4ea  m  teut 
emien  à  la  mite  des  nécrt>9ea. 

Mais  cea  hits,  qaoique  tttfflaàttte  j^r  t>réT6iiir  tMta  oan» 
(cataiMû  k  l'eiMlroit  de  et^t  que  f ai  âMMucAit  Boftt  Ma  u^ 
P«Adatit  4'ei  dire  et  mt^mm  auiMi  tioe  cewt  qui  ta  rap« 
poffetit  dittcieaiefit  à  rorganiiailoii  iffitnédiaii  des  «a  4au 
\e%  (Mates  sôtts^^ataneei  Sa  effet,  tes  itunioiia  MMiiaaa  at 

sont  possibles,  dans  les  conditioDs  ordinaires,  que  paMi 

qaa  d'uae  part  I«b  aarfteaa  mi  poiats  mpitrta  sont  ttatiianus 
en  «aataat,  et  de  t'amra  parée  qae^  et  oai  4a  aappumtîM 
des  plaieS)  le  boyrgeéiitteinefit  ooniiiMM  %  oombhfr  tet  r  fend 
et  à  «aivartir  les  poiata  earreapoidattia  de  la  fnteiare  en  plaiaa 
aeias<iitAn4èS« 

Mail  la  MétlMMle  aaua^ôQUiiéa,  c'eai-é^ira  la  daetritte  éê 
ror^aniiaiitMi  fHiniMiati^  a  appris  qavlqaa  chose  de  pi»  ; 
ette  a  appfis  deox  ekoses  i  la  prmMte,  h  savt>ir  qae,  Mra*^ 
qti*iAi  ittatatîeat  tkartées  tes  ettrémitM  osscaïas  ditisées  tM 
rt)ptaf«i!S,  et  qae  le  travail  de  aupparatten  s'effmae  *i  sua» 
Bière  k  latsstr  ces  sarifeees  k  décativen,  il  y  a  ce  qu'oË  ap« 
pielte  velgaireMetit  das  ftiictarts  Bon  «sBiNriidéBa.  à  tk  phm 
da  cal,  ane  elcatrke  flkroH;eHuteaaa  ttaiiiieiil  réMneMBi 
et  la  nott-ceasolidatiôii  des  nngnenis. 

La  seeonde  «hose  qae  la  théorie  de  rergaaisailoA  imméditlè 
a  apprise,  e*est  que,  lorsque  tes  sarfhees  de  seeiioa  de  i'aa 
sont  conteaaes  k  fabri  do  coatad  tte  Tatr,  cea  aarfaeaa 
laissant  sainter  ao  Mastènie  osseai  qoi  aoiabte  tour  iatir^ 
valle. 

On  obtieai  aa  résaliat  de  ce  geare  m  èatcmat  aae  eoa- 

ronne  de  trépan  chez  les  chiens,  et  en  reeoavniat  immé* 
diatenieat  la  plaie  k  Taide  d*an  laaibeaa  du  pérîcrâoe  soi- 
gaeasemeai  rèappiiqaé.  Dans  tes  epémteas  da  ce  gevra  dm 
rboMiae,  tm  avaft  proposé  dé  boaeher  roateriara  takwte  par 
la  couronne  de  trépan  enlevée,  Sfa  aïoyea  d'aaa  eaai«aaa 
d'un  nrtéroe  diamètre  :  dans  mes  etpérfenaast  )**i  eoasiaté 
qae  les  saifacesde  secttoa  fbaralsseat  des  stalacaiies 
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qai  TODtkla  reacontre  l'aoe  de  raotre^et  finissent i»r  obli- 
térer roDvertare.  J*ai  po,  à  celle  oocasioo,  consUler  qae 
le  périoste  D*est  pas,  comme  on  ie  soutient,  rélémeot  gé- 
nératear  indispensable  do  nouvel  os  :  j*avais  enlevé  aatov 
de  la  couronne  de  trépan  le  périoste  dans  retendue  de  5  à  6 
millimètres.  Voilà  donc  deux  résultats  inhérents  à  la  théorie 
de  l'organisation  sous-cutanée,  qui  prouvent  que,  là  où  lob* 
servation  vulgaire  avait  épuisé  les  filons  de  sa  mine,  noire 
théorie  trouve  encore  des  matériaux  propres  à  compléter  son 
édifice. 

Telles  sont,  messieurs,  les  observations  que  j^avais  à  pré* 
senior  à  l'Académie  pour  répondre  aux  objections  adresées 
k  la  théorie  de  l'organisation  immédiate  des  tisses  dirisés 
sous  la  peau.  J'ai  eu  à  cœur  d'aller  au  delà  de  ces  objections. 
J'ai  ajouté  à  mes  précédentes  observations  toutes  celles  qui 
pouvaient  éclairer  plus  complètement  la  doctrine,  et  faire Toir 
entre  autres  choses  qu'elle  n'était  pas  née,  comme  on  Ta  dit, 
d'une  simple  vue  de  l'esprit,  d'une  simple  induction.  Ellei 
passé,  au  contraire,  par  tous  les  faits  de  détail,  elleasobi 
le  contrôle  de  tous  ces  faits;  et  si  j'ai  été  obligé  qoelqoeibis 
d'énoncer  ces  derniers  sous  leurs  formes  les  plos  générales; 
sous  leur  forme  abstraite,  c*est  en  vertu  d'une  tendance  de 
mou  esprit  et  non  par  absence  ou  pénurie  d'expériences. 

Cela  m'amène  à  relever  une  dernière  et  grave  objectioSt  je 
dirai  plutôt  une  dernière  et  injuste  accusation,  qoi  a  éle 
adressée  par  IL  Velpeau  à  mes  observations,  à  mes  expé- 
riences ;  en  un  mot,  à  tous  les  faits  que  j'ai  allégués.  Il  1^^ 
reproche  de  manquer  de  précision,  de  rigueur,  d'exactitude. 
Mes  démonstrations  sont  insuffisantes;  elles  sont  incapables 
d'établir  ce  que  je  veux  démontrer;  en  un  mot,  elles  ne  soii 
pas  des  preuves. 

Vous  le  voyez,  messieurs,  je  n'ai  rien  voulu  dissimol^^^ 
rien  atténuer  de  la  gravité  de  ces  reproches.  Je  demandedotf 
à  l'Académie,  en  terminant,  qu'elle  veuille  bien  prêter  toole 
son  attention  à  ma  réponse. 

Il  y  a  dans  la  découverte  et  l'établissement  de  la  veriit 
deux  choses  :  voir  et  faire  voir;  découvrir  et  démontrer.  M.îel- 
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peaa  ne  me  paraît  pas  avoir  fait  soffisaoïtiient  cette  distinc- 
tioD.  Or  celui  qui  voit  ei  qui  découvre  n'est  pas  celui  ou 
ceux  à  qui  l'on  fait  voir,  à  qui  Ton  démontre.  Il  est  donc 
souvent  plus  facile  de  hire  une  découverte  que  de  la  faire 
comprendre  et  accepter.  En  effet,  qu'arrive-t-il  la  plupart  du 
temps? C'est  que  lorsqu'on  veut  prendre  la  peine  de  faire  voir 
ce  qu'on  a  très-bien  vu,  il  n'advient  que  trop  souvent  qu'on 
se  trouve  en  présence  de  personnes  peu  disposées  à  regarder, 
à  écouter.  L'Écriture  a  même  caractérisé  ce  genre  de  dispo- 
sitions. Qn'arrtve-t-i  I  alors?  c'est  que  ceux  de  la  troisième  caté- 
gorie, ceux  qui  ne  comprennent  pas,  parce  qu'ils  ne  peuvent 
pas  comprendre,  la  grande  majorité  enfin,  s'en  rapportant 
plutôt  à  ceux  qui  devraient  constater  qu'à  ceux  qui  décou- 
vrent, perpétuât,  sans  le  vouloir,  l'incertitude  à  la  place  de 
la  certitude,  l'erreur  à  la  place  de  la  vérité;  et  ce  n'est  qu'à 
la  faveur  d'une  nouvelle  génération  d'esprits  capables  de 
comprendre,  que  les  inventions^  que  les  vérités  nouvelles  ar- 
rivent aux  masses  et  sont  accueillies  par  elles.  Voilà  le  sort 
des  inventeurs.  Je  demande  donc  à  M.  Velpeau  si,  en  m'adres- 
sant  le  reproche  qu'il  m'a  adressé,  il  a  suffisamment  tenu 
compte  des  différences  que  j'ai  cru  devoir  lui  rappeler. 

Voilà  pour  les  principes,  voici  pour  les  applications. 

L'Académie  se  souviendra  peut-être  que  lors  d'une  discus- 
sion précédente,  déjà  fort  ancienne,  sur  laténolomie^  j  avais 
déclaré  pouvoir  diviser  les  tendons  fléchisseurs  de  la  main  et 
des  doigts,  en  conservant  les  mouvements  des  parties.  Je 
présentai  des  malades  (deux  petites  filles)  qui  donnèrent  des 
poignées  de  main  bien  serrées  à  ceux  qui  voulurent  bien  les 
accepter.  Un  de  nos  collègues,  sceptique  par  excellence, 
Gerdy,  prétendit,  huit  jours  après,  que  l'Académie  avait  été 
dupe  d'une  mystification.  Il  demanda  une  commission,  dont 
lai  d'abord  et  plusieurs  autres  incrédules  feraient  partie.  Au 
lieu  de  ces  juges  menaçants,  je  m'adressai  aux  membres  du 
bureau  de  TAcadémie,  assistés  de  deux  autres  membres.  Nos 
collègues  examinèrent  les  faits  avec  le  plus  grand  soin,  et 
ils  déclarèrent,  dans  un  procès-verbal  en  règle,  que  les  choses 
étaient  telles  que  je  les  avais  annoncées.  Vous  croyez  que  les 
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dîlfieiles  m  Mai  riwdiv  T  U  «owniviiM  fil  litplîifo  4i 
de  iflwpiiin'oti  4^  Mmm,  «l  m^  lom. 

liU  Qbtsii»  à  rh^îlil  4^  Snbou  k  r«id«  4e  mm  bothU» 
iMlMfs,  il  y  e«l.  Il  l'on  i'«d  9f qf ieoi.  w  loMf  «mM  , 
(tilt  là  Ff»«Qe  mldieal^  f(  ekîrarfHiilf  tai  mi»  n  émi 
ta  ic  iMMsUU  PM  B^idf  ntil  les  fiûto  MiBOieii  ciMW  ii- 
tiiéSt  w«i«t  iaeiieit  ;  e  éuii  ^miqm  ehn*  4f  idia  Jt  é^ 
Miiai  «lori  iiio  com^miei  à  ra^vîtîMrtltM  toMyimi, 
f  lî  iM  rtoeorda*  Q^Uf  canviifwei  «toit  ooiyp#o  to  It- 
pîèf«ft  «l  de»  fiinieMre^  toi  piw  cewdérji  dwft  te  i riiiw. 
H  éliîl  Rmift  de  croire  qn'ra  »iMi4iiîli  «oq  jip«m.  Mu. 
Oe  li lwM4> 4*»bord  i^ emimmm 4m  mirmrimy  ft^tppis 
fMM  MPéei  d*Qhitnrtf  ioii,  d'expémacw.  de  wASiMkm 
4i Iwiei iert«>  iti  npveri fil  eocveîUi,  »wr lisiM  eiv 
iediKimf.  p«r  Ici  aiim  W¥i  îiçrédiUié,  el  pu  le  mie 
ii«  di»ip«POHt  Kl  ▼oiik  eo««e«i  il  eei  pemMi  de  ftm 
feîr,  de  bive  efceepiif  le  vdrtlé  qoeed  ee  Te  déepwpi^  Qi* 
peadeet,  peer  «eeUt r  k  V.  Velpeen  el  k  TAcedéeiie  eveik 
qie  si»  deiie  cee  greiid^  eiroeeeieecee  de  e»e  eenî^re,  j  ei 
été  aox  prisie  evee  riirrMnHié  dee  eue  ei  l'heeiiUié  dee  ae- 
1res,  il  «en  Ueevê  dee  heeupeeitfeeidrwMiêe  peerTeppd^. 
es#es  îeteUiceelf  poei  eeeipreidre,  ei  eseee  eeweievpoer 
proclamer  lee  vériiêe  «ne  j*ei  iiirodailee  dim  le  leieice;  je 
demeode  irMieuMeveii  le  perpieHon  à  VAmUmk  de 
lui  lire  les  eoiclqeiee»  4e  i^n  reppene  fiili  pir  es  r 
d'éliiOf  k  qaelqnee  enéee  4e  4iilAiee»  ter  née  ire^ 


Cç/^hwmê  4^  /e  coiWN|0(iiidt  fAfvimk  ém 


•  Après  Uii  de  recberpliee  ieiles  eaccefUYe^cu  eer  t^ 
i  iqeeleiie,  le  cedevre,  eor  le  ▼Wui  ;  eprte  m  ei  irMd 
f  bre  d'observeiion^  riiepreoeeweel  recueillies  ei 

•  inierpréiéei^  ;  eprèe  ceue  foele  de  faîu  noweeex  e(  de 
>  oeo?es  sur  les  différentes  perUes  di  sojei  ; 

•  après  de  si  eoPlbreiix,  de  »  bw»  M  4eai  f|iriOid|iiiel>r 
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•  imrodviU  dm»  la  science  pt  ditns  l'itrl,  uni  «e  8*élQQQer)i 
«»  «aos  doute  que  le  prix  ail  été  adjugé  l^  ça  r<(n{^qua)>!e 
?  travail.  » 

ÛBtsigaé  :  VM-  PoQhle,  Dnlopg,  Larrey^  Va^endiCi  Rap^, 
S«vart,  Serres, 

L.'Académie  voudra  bien  remarque?  que  ce  verdict  n*a  été 
rend^  qu'après  soii^auie^treia  séaucea  de  discusaionsi  de 

contrôles,  d'expérimentations  contradictoires  eQtfO  leg  pa^^ 
lies  intéressées. 
Voici  un  second  jpgement  : 

Conclusions  du  rapport  de  la  commission  des  hôpitaux  en  i8&9. 

«  1*  Ltê  résultats  obtenus  par  M.  i,  Guérin  soua  les  yem 
»  de  la  Commission,  pendant  les  années  tSftS,  IH&i  iMfii 

•  dans  le  traitement  dn  strabisme,  du  lerlieoUs»  dii  défila* 

•  tions  de  Tépine,  des  luxations  congénitales,  dee  déviationp 
»  des  genoux,  des  pieds  bots,  des  diflormités  arlbralgiquaf, 
«  des  difTormités  pnr  rétraction  de  eieatriees,  dea  diSorniités 
»  rachitiqnas,  des  excurvationa  tubereulensea  et  des  abcès 
»  par  congestion,  sont  de  nature  k  établir  que  )a  pratique  de 
n  M.  J.  Guérin  est  tout  à  la  Tois  remarquable  par  tel  CMiH 
»  déraiions  élevées  et  judicieuses  |ur  lesqeellee  elle  se  fonde, 
»  et  par  l'habileté  et  souvent  la  hardiesse  heureuse  avec  la- 
»  quelle  les  procédés  opératoires  sont  exécutés. 

»  2"^  Les  méthodes,  procédés  et  appareils  Imaginés  par 
»  M.  J.  Çnérin  poer  le  traitement  des  diflomiités  et  accidents 
»  qui  les  compliquent,  et  les  règles  qa'il  a  posées  pour  [e«r 
»  application,  constituent  un  ensemble  de  moyens  et  de|iré- 
»  coptes  à  Taide  desquels  il  a  produit  des  résultats  oompléte- 
>  ment  nouveaux,  comme  Tensemble  de  ses  recherches  et 
9  de  SCS  idées  sur  cet  ordre  de  faitj  avait  dès  longtemps 
»  constitué  une  branche  de  U  médecipe  presque  entièrement 
j»  nouvelle. 

p  S""  Gn  raison  des  progrès  qu'il  a  imprimera  la  scieece 
9  desdiiïormités  et  à  Tart  de  les  traiter»  an  raison  deasa- 
m  crifices  qu'il  a  faits,  en  raison  de  la  persévérance  avec  la- 
1»  quelle  il  a  poursuivi  de  longues  et  pénibles  reoberehea»  la 
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»  comminion  est  heoreose  de  le  déclarer,  M.  I.  Goério  •  Us 
»  mériti  de  la  teienee  et  de  rhumamU;  die  énel  ei  co» 
•  qoenoe  le  vœu  que  le  service  chîrargictl  q«  loiaélê 
»  coDfié  par  la  précédente  adminîstratioD  lui  soH  coosmé 
»  toot  à  la  fois  comme  on  établissement  utile  m  ptovre 
»  malades  et  comme  une  juste  récompense  de  ses  tniin.  • 

Ont  signé  :  MM.  Blandin,  P.  Dnbois,  Jobert,  LoBts,  Bijer, 
Serres  et  Orfila,  prérideni. 

Après  avoir  entendu  ces  paroles,  après  les  imnfp- 
cbées  du  discours  de  M.  Velpeau,  ne  serait-il  pis  permis  le 
se  demander  à  quoi  servent  les  démonstrations,  les  vériSci- 
tions,  les  constatations  des  vérités  nouvelles?  Tespère  Béu- 
moins  que  notre  éminent  collègue  sera  satisfait  de  iwr  que 
mes  méthodes  d'observation  et  d'expérimentatioaMSODtpas 
anssi  incomplètes,  aussi  défectueuses  qn*il  Ta  cninl,  elsDT- 
tout  aussi  incapables  de  faire  passer  dans  Fesprit  des  antres 
les  vérités  découvertes  par  le  mien. 

11  me  reste  à  faire  connaître  les  applications  pratiques  ui* 
quelles  a  donné  lieu  la  méthode  sous-€utanée.  J'espère  qae 
TAcadémie  voudra  bien  me  continuer  la  parole  dans  ii  pro- 
chaine séance. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  LACADÉMIE. 

La  Pnérieultiire,  on  U  science  d'élever  hygiâufoemeot  et  ^P^' 
quemeiit  lee  enflinU,  par  M.  le  docteur  A.  Caroo,  2*  éditioo. 

Dit  aommen  et  des  états  analogues  considérés  surfont  an  poiat  k^^* 
l'action  du  moral  sur  le  physique,  par  M.  le  docteur  A.  Uébnlt- 

Le  choléra  traité  par  l'électricité,  par  M.  le  docteur  Dnpeyroa. 

Des  accidents  dans  les  laboratoires  de  chimie,  thèse  ponr  le  doetan^ 
en  médecine,  par  M.  J.  A.  Thelmier. 

On  the  treatmenl  of  stricture  of  the  urethra  by  subenlaBeoni  ^^^' 
by  Henry  Dick. 

Étude  sur  l^épidémie  de  choléra  qui  a  réfné  i  ComtantlDOpte,  p>r 

M.  le  docteur  Louis  Mongeri. 

La  vérité  sur  la  mort  de  Jean-Jacques  Rousseau,  par  M.  le  à^f^ 
Achille  Chéreau. 
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Essai  sur  les  eaux  minérales  phosphatées  ferrugineuses,  par  M.  Sandras. 

Extrait  de  mémoires  sur  l'emploi  de  l'iodure  de  potassium  pour  combattre 
les  affections  saturnines  mercurielles  et  les  accidents  consécutife  de  la 
syphilis,  par  M.  Melsens. 

Amiual  report  the  surgeon  gênerai  United  States  army,  1865. 

Cîrcolar  n.  6  war  département  surgeon  general's  office,  november  1, 
1865. 

Bulletin  de  l'Académie  royale  des  sciences,  des  lettres  et  des  beaux-arts 
de  Belgique,  34"  et  35«  années,  1865  et  1866. 

Mémoires  couronnés  et  autres  mémoires.  Juin. 

Mémoires  de  l'Académie  royale  des  sciences,  etc.,  de  Belgique,  t.lXXV, 
1866. 

Annuaire  de  l'Académie  royale  des  sciences,  etc.,  de  Belgique,  1866. 

Sur  les  travaux  d^semble  de  l'Académie  royale  et  sur  ses  rapports 
avec  les  Sociétés  savantes  étrangères  pendant  le  demi-siècle  qui  vient  de 
s'écouler,  par  M.  Quetelet,  secrétaire  perpétuel. 

Bulletin  des  travaux  de  la  Société  impériale  de  médecine  de  Marseille. 
Juillet. 

Bulletin  des  séances  de  la  Société  impériale  et  centrale  d'agriculture  de 
France,  3*  série,  t.  I,  n.  7. 

Gazette  des  eaux,  n.  A37. 

Gasette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  32. 

Le  Monde  thermal,  n.  32. 

Gazette  médicale  de  Paris,  n«  31. 

Journal  de  pharmacie  et  de  chimie.  Août. 

Répertoire  de  pharmacie,  n.  2. 

Montpellier  médical,  t.  XVII,  n.  2. 

Journal  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques,  n.  22. 

La  Civilisation,  n.  6. 

L'Abeille  médicale,  n.  33. 

Le  Courrier  médical,  n.  32. 

Journal  des  savants.  Juillet. 

Le  Moniteur  d'hygiène  et  de  salubrité  publique.fAoûl. 

Gazette  médicale  de  l'Algérie,  n.  7. 

L'Union  médicale,  n.  94  à  96. 
Gazette  des  hôpitaux,  n.  93  à  95. 
La  France  médicale,  n.  63  et  64. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  des  sciences, 
U  LXin^  n.  6. 


T.  XXXI.  N*  2&.  6& 
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rmitalBBllOB  »■  ■.  B^VCHABMT. 


Le  procès-yerbal  de  la  dernière  séance  est  Iv  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLL 

M.  le  ministre  de  TagricalUire,  dn  commerce  et  ihs  m wi 
publics  transmet  k  TAcadémie  : 

L  Un  mémoire  de  H.  le  docteur  YiCBSRiT  (de  Nem^ors) 
(Seine-et-Oîse) ,  avec  des  échantillons  de  vrai  cow-poi  leroeiUi 
par  ses  soins,  dans  la  commune  de  Bagneaax*  (Commua 
de  vaccine.) 

IL  Les  recettes  et  échantillons  de  plosieurs  renièdes  pré- 
conisés contre  le  choléra.  [Cwnmissicn  des  remèdet  fecrtts  et 
nouveaux,) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

L  IL  le  doclenr  Giràldâs  informe  F  Académie  qi>l  ^^ 
porte  candidat  à  la  place  vacante  dans  la  section  de  j^' 
logie  chirurgicale.  {Renvoi  à  la  section.) 

IL  MM.  Mattedcci  (de  Florence)  et  Lbbkrt  (de  Breshc' 
remercient  chacun  TAcadémie  pour  leurs  nomioatioas  iQ^ 
places  d'associé  et  de  correspondant. 

m.  M.  Rabot,  pharmacien,  rappelle  à  TAcadémie  qu'il  1^ 
a  adressé  un  travail  snr  les  trichines,  et  demande  ce  cpi  ' 
été  fait  à  cet  égard.  (Le  travail  de  M.  Rabot  a  été  raivoyci 
l'examen  de  M.  Delpech,  à  qui  cette  lettre  sera  transais^ 

IV.  M.  Achille  Bbagtbt  adresse  à  l'Académie  le  i^ 
d'un  nouvel  ophthalmoscope  de  son  invention. 


ClOBLST.  —  SUR  VtkXJ  DB  GBATIAnDUN  (BURK-BT-LOIR).  iOil 

RAPPORTS. 

L  Rapport  sur  Teau  qai  alimente  les  fontaines  de  la  ville  de 
Châteandun  (Eure-et-Loir),  fait  an  nom  de  la  Commission 
des  eaux  minérales  (M.  Goblet,  rapporteur). 

Une  épidémie  de  fièvre  typhoïde  s'est  récemment  manifes- 
tée avec  une  certaine  intensité  dans  la  ville  de  Chftteandun. 

Sur  l'invitation  de  H.  le  ministre  de  Fagriculture  et  du 
eommerce^  notre  savant  collègue,  H.  Métier,  inspecteur  gé  - 
néraldes  services  sanitaires,  s'est  rendu  dans  cette  ville  afin 
d'y  étudier  les  phases  et  les  causes  de  cette  maladie.  Dans  le 
rapport  qu'il  a  adressé  à  Son  Excellence,  M.  Mèlier  fait  cou- 
nattre  que  l'on  a  particulièrement  insisté  à  Chftteandun  pour 
attribuer  k  l'eau  potable  servant  aux  besoins  de  la  ville  l'ori- 
gine ou  le  développement  de  l'épidémie. 

Bien  que  ne  partageant  pas  cette  opinion  et  considérant, 
au  contraire,  que  cette  eau  est  de  très-bonne  qualité,  notre 
collègue  a  pensé  cependant  qu'il  convenait,  pour  dissiper  les 
doutes  qui  pouvaient  subsister  encore  dans  quelques  esprits, 
de  faire  exécuter  officiellement  l'analyse  de  l'eau  de  Châ- 
teandun. 

C'est  par  suite  de  ces  faits  que  l'Académie  de  médecine  a 
été  invitée  par  H.  le  ministre  do  commerce  à  procéder  à 
l'analyse  dont  nous  allons  lui  rendre  compte. 

La  ville  de  Châteaudun  est  alimentée  par  une  source  ap- 
pelée Source  ronde,  qui  jaillit  au  pied  du  coteau  sur  lequel 
elle  est  bâtie,  près  du  Loir.  Une  turbine  élève  l'eau  dans  un 
réservoir  en  tAle,  d'où  elle  se  répand  dans  les  maisons,  les  rues 
et  les  places. 

L'eau  envoyée  à  l'Académie  par  la  municipalité  de  Châ- 
teaudun, le  8  juin  dernier,  comprend  :  l"*  de  l'eau  puisée  à 
la  source  même;  2''  de  l'eau  prise  dans  le  réservoir,  cour 
Saint-André;  B""  de  l'eau  puisée  à  une  borne-fontaine  de  la 
haute  ville;  U^  et  de  l'eau  prise  à  une  borne-fontaine  de  la 
basse  ville. 

L'eau  de  ces  divers  échantillons  est  limpide,  inodore,  et  ne 
piésMile  aBcoiie  odeur  désagréable  ;  elle  dégage  des  balles 
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d'acide  carbonique  dès  qu'on  lachaoSè;  elle  produit» 
louche  faible  avec  Tazotate  d'argent  acide  ;  le  chiorore  de 
baryum  ne  produit  d'abord  rien»  mais  par  le  repos,  il  sefcHiM 
un  léger  trouble;  l'oxalate  d'ammoniaque  fournit  un  préci- 
pité blanc. 

Par  l'ébullition,  l'eau  se  trouble  légèrement  et  abandoue 
des  pellicules  de  carbonate  de  cbaux.  Le  résidu  de  Tétapo- 
ration,  repris  par  l'alcool,  permet  de  constater  factlement  la 
présence  des  azotates.  L'eau  du  bassin-réserroir  et  l'eau  des 
bornes-fontaines  contiennent  de  petites  quantités  de  matière 
organique.  Ces  eaux,  chauffées  avec  de  Tazotate  d  argesl, 
produisent  un  précipilé  brun,  indiquant  des  traces  d'an  bype- 
sulfîte  provenant  de  la  décomposition  partielle  du  sulbte 
par  la  matière  organique.  La  pelile  quantité  de  celte  der- 
nière substance  peut  se  développer  dans  les  réservoirs. 

Les  différents  échantillons  d'eau  laissent  par  litre  un  résidu 
blanc  s'élevant  à  O^'.SOO,  qui  est  composé,  d'après  les  ana- 
lyses de  M.  Bonis,  de  : 

Résidu  insoluble  daus  les  acides 0,015 

Carbonate  de  chaux 0,220 

Sulfate  de  chaux 0,010 

Chlorure  de  sodium 0,021 

Aiotates  de  chaux  et  de  magnésie 0,03A 

0,300 

L'eau  de  Châteaudun  est  par  conséquent  très-bonne,  au 
point  de  vue  des  usages  domestiques  et  comme  boisson  a\i' 
mentaire,  et  rien  dans  sa  composition  n'indique  qu'elle  puisse 
donner  lieu  à  l'origine  ou  au  développement  d'aucune  épidé- 
mie. Sa  composition,  en  somme,  ne  diffère  pas  de  celle  de 
beaucoup  d'eaux  considérées  à  bon  droit  comme  très-salnbres. 

II.  Rapport  sur  l'eau  de  Préfailles  (Loire-Inférieure),  fait 
au  nom  de  la  Commission  des  eaux  minérales  (H.  Goblit, 
rapporteur). 

Le  sieur  Honier,  pharmacien  à  Pornic,  sollicite  raalorîsa- 
tion  d'exploiter,  pour  l'usage  de  la  boisson,  l'ean  d'une  source 
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ferragineuse  située  à  Préfailles,  commune  de  la  Plaine  ;  il  de- 
mande également  à  être  autorisé  à  gazéifer  cette  eau  par  des 
moyens  artificiels  pouren  assurer  la  conservation  en  bouteilles. 

La  source  de  Préfailles  est  située  sur  le  bord  de  la  mer  et 
foumitenviron  300  litres  à  Theure.  L*eau  contenant  peu  de  gfiz 
en  dissolution,  abandonne  facilement  Toxyde  de  fer»  ei  c'.est 
pour  cette  raison  que  U.  Honier  la  charge  d'acide  carbonique» 
à  Ja  source  même,  au  moyen  d'un  appareil  à  eaux  gazeuses. 

L'Académie  a  reçu  des  échantillons  d'eau  naturelle  et  d'eau 
chargée  d'acide  carbonique.  Les  bouteilles  d'eau  naturelle  con- 
tiennent du  sesquioxyde  de  fer  en  suspension.  L'eau  gazeuse 
est  parfaitement  limpide  et  tout  le  fer  se  trouve  eu  dissolution. 

Les  réactifs  indiquent  la  présence  du  fer  au  minimum, 
des  traces  de  chaux  et  de  sulfates»  et  beaucoup  de  chlorures. 

Par  rébullition,  l'eau  se  trouble,  devient  jaune  et  laisse  dé- 
poser des  flocons  ocreux.  Il  se  forme  à  la  surface  du  liquide  une 
légère  pellicule  huileuse  qui  disparaît  par  la  concentration. 

Dans  le  précipité  ocreux  on  reconnaît  la  présence  du  man- 
ganèse. 

L'eau  soumise  k  l'analyse  a  fourni  à  M.  Bouis  la  composi- 
tion suivante  pour  un  litre  : 

Résidu  insoluble  dans  les  acides 0^027 

Protoxyde  de  fer 0,02d 

Chaux 0,037 

Magoèsio 0»028 

Soude. 0»129 

Acide  carbonique • 0»023 

Acide  suUùrique 0,035 

Chlore 0,193 

0,496 

Ces  nombres  peuvent  se  représenter  ainsi  : 

Résidu  insoluble • 0,027 

Carbonate  de  fer 0,038 

-*-      de  chaux 0,021 

SulCite  dechaux 0,060 

Chlorure  de  sodium 0,245 

~     de  magnésium ....t*  0,059 

0,A50 


lOU  RAPPORTS. 

L'eao  de  Prérailles,  comme  on  le  voit,  est  nw  eaa  ehltn- 
rée  et  ferrugineuse,  et  sous  ce  rapport  elle  peut  être  otiUsée 
au  point  de  vue  médical. 

La  Commission  ne  voit  aucan  incouYénient  à  ce  que  œue 
eau  soit  gazéifiée  sous  la  surveillance  d'un  pharmacie,  nais 
elle  croit  cependant  que  les  médecins  qui  en  (enmi  osage 
vent  en  être  prévenus. 

Elle  vous  propose  donc  de  répondre  k  H.  le  ministpe  qa'ii 
y  a  lieu  d'accorder  l'autorisation  sollicitée,  en  imposant  la 
condition  d'indiquer  sur  les  étiquettes  que  l'eaB  estcteigèe 
artificiellement  d*acide  carbonique. 

III.  JRapportsnr  Ve9iu  des  Camoins,  près  Marseille  (Boocbes- 
du-RhAne],  fait  au  nom  de  la  Commission  des  eaux  miné- 
rales (M.  GoBLKT,  rapporteur). 


>;i 


En  juillet  1859,  le  sieur  JérAme  Miehel  a  demaBdé  1' 
risation  d'exploiter  au  point  de  vue  médical  et  de  veadpt  e& 
bouteilles  Teau  sulfureuse  d'une  source  qu'il  possède  a«  vil- 
lage des  Camoins.  L'Académie  avait  émis  l'avis  de  ne  pis 
accorder  l'autorisation,  le  propriétaire  ayant  annonoé  Tinte»- 
tiondene  faire  aucun travailàlasource.Capeiidwi»  sur lenp- 
port  de  M.  l'ingénieur  des  mines  du  dépariemeni  des  Boncbes- 
du-Rh6ne  et  sur  l'avis  du  conseil  général  des  mines,  me 
décision,  en  date  do  29  décembre  1859,  autorisa  eonditton- 
nellement  le  susnommé  à  vendre,  en  bouteilles  ponr  lisage 
de  la  boisson,  l'eau  dont  il  s'agit. 

Le  sieur  Michel  demande  maintenant  l'autorisation  d'em- 
ployer pour  bains  et  douches  l'eau  de  sa  source.  Le  titre 
sulfhydrométrique  de  l'eau  de  la  source  des  Camoins  était, 
le  8  février  dernier,  de  If'jô,  d'après  le  rapport  de  rîmgè- 
nieur  des  mines  ;  c'est  à  peu  près  ce  qn'eUe  maïquait  en 
1859. 

La  Commission  ne  voit  pas  d'objection  dans  l'emploi  de 
l'eau  des  Camoins  pour  bains,  et  elle  vons  propose  de  répon- 
dre à  M.  le  fninistre  de  n'accorder  l'aotorisation  qu'autant 
que  le  volume  d'eau  sera  reconnu  suffisant  pour  cet  osace. 
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IV.  Rapport  sar  une  nouvelle  source  (source  de  Vlmpératrice)^ 
découverte  à  Vais  (Ârdèche),  fait  au  nom  de  la  Commission 
des  eaux  minérales,(H.  Goblkt,  rapporteur). 

Le  sieur  Prinssard  sollicite  Tautorisation  d'exploiter,  pour 
Tusage  médical,  une  source  d'eau  minérale,  à  laquelle  il  a 
donné  le  nom  de  source  de  llmpératrice,  et  qu'il  a  découverte 
dans  une  de  ses  propriétés,  k  Vais. 

Les  sources  de  Vais  donnent,  en  général,  un  débit  qui 
varie  de  i  à  &  litres  par  minute,  à  Texception  de  la  source 
des  bainSi  qui  donne,  au  dire  du  propriétaire,  13  à  ik  litres. 
La  source  de  l'Impératrice  donne  un  débit  moyen  de  2  litres  67 
par  minute  ;  elle  est  la  plus-au  nord  de  toutes  les  sources  de 
Vais;  elle  est  située  sur  la  rive  gauche  et  h  15  mètres  de  la 
Volane.  Elle  est  garantie  des  fortes  crues  des  eaux  par  un 
mur  solidement  construit,  de  1  mètre  d'épaisseur  et  de  9  mè- 
tres au  moins  au-ilessoB  du  niveau  des  eaux  de  la  rivière. 

L'eau  de  la  source  l'Impératrice  est  gazeuse,  très-acidule; 
elle  possède  tous  les  caractères  des  eaux  de  Vais;  elle  dégage 
par  l'ébullition  une  grande  quantité  d'acide  carbonique  et  le 
résidu  est  très-alcalin.  Elle  contient  de  l'acide  borique,  ainsi 
que  toutes  les  autres  eaux  de  Vais,  comme  M.  Bouis  Ta  con- 
staté dernièrement.  Cela  les  rapproche  davantage  des  eaux 
de  Vichy. 

L'analyse  de  l'eau  de  l'Impératrice  a  fourni  à  M.  Bouis  les 
résultats  suivants  : 

Un  litre  contient  : 

Résidu  insoluble  dans  les  acides 0,050 

Protoxyde  de  fer 0,aA4 

Chaux , 0,202 

Magnésie 0,134 

Soude 0,714 

Acide  sulfarique 0,014 

Chlore 0,028 

Acide  carbonique  combiné 0,893 

Acide  borique traces  sensibles 

2,049 


1016  BAPPOtTS. 

En  admettant  les  bases  à  l'état  de  bicarbonates,  on  avnit: 

Résidu  insoluble * 0,050 

Bicarbonate  de  fer 0,030 

—  de  chaux < 0,A9â 

—  de  magnéaie 0,6t4 

—  de  soude 1,668 

Sulfate  de  chaux 0,024 

Chlorure  de  sodium 0,OA<f 

Acide  borique 


2,936 

L*eaa  de  la  source  ilmpératrice  est  une  des  moins  chargées 
de  Vais,  mais  elle  pent  néanmoins  rendre  des  services,  et  la 
Commission  des  eaux  minérales  vous  propose  de  répondre  à 
M.  le  ministre  qu'il  y  a  lieu  d'accorder  rautorisatîonsoUicîtée. 

Y.  Rapport  sur  Teau  de  Foix  (Ariége),  fait  an  nom  de  la 
Commission  des  eaux  minérales  (M.  Goblxt). 

Les  frères  Marfaing  ont  sollicité  Tannée  dernière  Tan- 
torisation  d'exploiter  une  source  située  sur  le  territoire  de  la 
ville  de  Foix  (Ariége).  L'Académie  de  médecine,  dans  sa  séance 
du  U  juillet  1865,  a  émis  l'avis  qu'il  y  avait  lieu  d'ajoaroo' 
l'autorisation,  les  documents  envoyés  n'étant  pas  suffisants 
pour  se  prononcer  sur  la  valeur  thérapeutique  de  l'eau  el  sur 
l'état  de  la  source. 

De  nouveaux  documents  sont  parvenus  à  T Académie,  à 
l'appui  d'une  nouvelle  demande.  Ces  documents  comprennent 
les  rapports  des  ingénieurs  des  mines  sur  l'étai  de  collage  de 
la  source,  un  rapport  du  conseil  d*hygiène  de  l'arrondisse- 
ment  de  Foix,  des  observations  nouvelles  de  M.  Fiihol  et  un 
grand  nombre  de  certificats  de  docteurs  en  médecine  con- 
statant Tefficacité  de  l'eau. 

Après  avoir  prfs  connaissance  de  ces  diverses  pièces,  la 
Commission  pense  qu'il  y  a  lieu  d'accorder  l'autorîsatioD  sol- 
licitée. 
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DISCUSSION  SUR  LA  MÉTHODE  SOUS-CUTANÉE. 

H.  J.  GuÉRiN  :  Messieurs,  quelques  personnes  bien  inten- 
tionnées sans  doute,  et  sympathiques  à  ma  cause,  ont  mani- 
festé la  crainte  de  me  voir  changer  cette  tribune  en  chaire 
professorale.  Je  m'empresse  de  rassurer  ces  personnes  et  de 
dissiper  leurs  craintes.  La  tribune  académique  est  et  a  tou- 
jours été  k  mes  yeux  la  tribune  des  idées  indépendantes  et 
du  progrès  ;  et  si  j'ai  été  entraîné,  dans  la  discussion  qui 
nous  occupe,  à  des  développements  plus  considérables  que 
je  ne  l'aurais  désiré,  c'a  été  précisément  pour  détendre  ce  que 
je  crois  être  le  progrès,  contre  l'opposition  professorale  qui  le 
repousse.  L'attention  avec  laquelle  l'Académie  a  bien  voulu 
ra'écouter,  m'a  prouvé  qu'elle  a  compris  comme  moi  cette 
nécessité,  et  j'espère  que  sa  bienveillance  me  soutiendra 
jusqu'à  la  fin  de  ma  tftche. 

Messieurs,  lorsqu'une  idée  est  nouvelle,  lorsqu'elle  est 
vraie,  lorsqu'elle  est  générale,  elle  ne  tarde  pas  à  se  prouver 
à  ce  triple  point  de  vue  par  les  conséquences  qu'elle  renferme, 
par  les  applications  auxquelles  elle  conduit  Ainsi  considérée, 
la  méthode  sous-cutanée  aurait  pu,  jusqu'à  un  certain  point, 
se  dispenser  de  la  discussion  historique  et  physiologique  qui 
m'a  servi  à  dégager  ses  origines  et  assurer  ses  bases  scien- 
tifiques; car,  ainsi  que  l'Académie  va  le  voir,  les  consé- 
quences que  l'on  a  tirées  de  cette  méthode,  et  les  applications 
auxquelles  elle  a  donné  lieu,  dès  qu'elle  a  été  formulée  dans 
ses  principes^  dès  qu'elle  a  été  généralisée,  ont  rendu  toute 
autre  démonstration  superflue. 

Mais  à  ce  mot  de  généralisation,  je  me  sens  tout  à  coup 
arrêté  par  l'interprétation  qu'en  a  donnée,  dans  son  dernier 
discours,  mon  éminent  collège  M.Velpeau.  Pour  M.  Velpeau^ 
la  généralisation  d'une  méthode  opératoire  a  un  tout  autre 
sens  que  celui  que  je  lui  donne  et  que  lui  a  donné  l'Académie 
des  sciences.  Généraliser  une  opération  chirurgicale,  c'est 
retendre,  c'est  l'appliquer  à  d'autres  cas  du  même  genre,  dit 
M.  Yelpeau.  J'en  demande  bien  pardon  à  notre  collègue; 
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mais  quand,  comme  lui,  on  appartient    à.    l'Académie  t-î 

sciences,  on  doit  comprendre  aatrement  qu'il  ae  le  faitr*^ 

opération  de  l'esprit  qui  consiste  à  découvrir  dstns  un  'x 
particulier,  son  principe,  sa  loi,  sa  eanse,  et  à  conrerlir,  i . 
faveur  de  ce  principe,  de  cette  loi,  de  cette  câuse^  le  fait  pu- 
ticulier  en  fait  général.  Cest  ainsi  que  l'aoC    compris  !^ 
hommes  qui  se  sont  illustrés  dans  la  science.  Et  sans  roc.'.  * 
donner  ici  k  notre  collègue  et  encore  moins    à   VAcâdéa^it 
une  leçon  sur  ce  qu'il  faut  entendre  par  généralisât^>a  dàiis 
les  sciences^  je  me  permets  d'insister  pour  montrer,  àsMs  b 
cas  qui  nous  occupe,  Timmense  différence  qu'if  y  a  entre  h 
manière  dont  H.  Velpeau  conçoit  la  généralisation  de  la  mé- 
thode sous-cutanée  et  la  mienne.  Pour  mon  collègne,  gése- 
raliser  la  méthode  sous-cutanée,  c'est  transporter,  c^esi  ap- 
pliquer à  d'autres  opérations  le  procédé  opératoire»  le  c^^- 
tère  matériel  de  l'opération  pratiquée  sous  la  peau ,  ea 
ménageant  la  peau;  pour  moi,  c'est  de  leur  applîqaerfe 
principe  physiologique  de  la  méthode,  de  leur  en  assurer  k 
bénéfice,  à  la  faveur  de  ce  principe,  et  des  procédés  opéra- 
toires réglés  par  lui  ;  de  telle  façon  que  pour  M.  Velpeau,  il 
eût  fallu  réaliser  chaque  application  du  procédé  pas  à  pas^ 
sans  savoir  d'avance  ce  qui  en  résulterait,  tandis  que  pour 
moi  on  pouvait,  comme  je  l'ai  fait  prévoir,  proclamer  immé- 
diatement toutes  les  applications  de  la  méthode  et  leur  as- 
surer d'avance  l'innocuité  garantie  par  son  principe.  D*as 
côté  donc,  imitation  et  extension  empirique  d'un  procédé;  de 
l'autre,  inspiration  et  application  rationnelle  du  principe  de 
la  méthode.  En  preuve  du  bien  fondé  de  cette  interprétation, 
je  rappellerai  le  mémoire,  déjà  cité  dans  ma  précédente  ar- 
gumentation, de  M.  le  professeur  Sédillot  (de  Strasbourg], 
lequel  partant  d'une  théorie  fausse,  de  la  théorie  huntérienne, 
pour  juger  de  l'avenir  des  opérations  sous-cutanées,  les  con- 
damnait à  rester  dans  le  cercle  trës-restreint  de  leurs  pre- 
mières applications,  sous  peine  d'exposer  aux  plus  considé- 
rables mécomptes. 

((  Nous  avons  aisément  prouvé,  dit  M.  Sédillot»  qu'elle  [les 
»  plaies  sous-cutanées)  pouvaient  être  également  mortelles,  oa 
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»  esxessivement  gravei,  et  qu'aacnne  ne  jouissait  d^une  véri" 

1»  teA/e  innocuité,..  Nous  avons  cm  dès  lors  pouvoir  prédire 

1»  que  le  jour  où  Ton  vondrait,  comme  on  l'a  déjà  tentée  ap- 

»  pliquer  la  méthode  dite  soasK^utanée  à  des  opérations  moins 

»  simples  que  les  sections  fibro-tendinensës  et  musculaires, 

»  les  insuccès  seraient  proportionnés  à  l'oubli  des  conditions 

1»  que  nous  avons  assignées  k  Tinnocuité  de  ce  dernier  genre 

»  de  plaies,  et  prouverait  combien  était  vaine  et  illusoire 

»  l'espérance  de  généraliser  des  faits  spéciaux  et  nécessaire- 

»  ment  restreints  (1).  » 

Ce  que  l'Académie  vient  d'entendre  est  extrait  d'un  travail 
inséré  dans  les  Annales  de  chirurgie,  journal  de  H.  Yelpeau. 
Non-fieulement  la  généralisation,  comme  l'entend  M.  Yel- 
peau, n'existait  pas,  mais  celle  que  j'avais  proclamée  était 
déclarée  dangereuse  et  impossible.  Cependant  la  lumière 
se  fit  dans  l'esprit  du  même  professeur  Sédillot  ;  une  plus 
complète  initiation  aux  procédés  de  la  vraie  méthode  et 
Texpérience  ne  tardèrent  pas  à  lui  faire  voir  que  ce  qu'il 
considérait  d'abord  comme  impossible  et  dangereux,  était 
parfaitement  possible  et  exempt  de  tout  danger;  que  la  géné- 
ralisation de  la  méthode  8ous-<;utanée  par  son  principe  était 
aussi  fondée  en  théorie  que  certaine  dans  ses  applications. 
Voici  comment,  quelques  années  plus  tard,  M.  Sédillot  s'ex- 
primait : 

((  Nous  avons  obtenu  beaucoup  de  succès  des  incisions 
»  sous-cutanées  dans  tons  les  cas  où  nous  y  avons  eu  recours, 
»  ti  jamais  nous  n'avons  vu  cette  méthode  suivie  d'accidents 
D  sérieux.  Nous  avons  ainsi  extrait  un  corps  étranger  (noyau 
»  fibro-cartilagineux)  de  l'articulation  du  genou,  traité  des 
»  tumeurs  ganglionnaires  du  poignet,  divisé  des  kystes  rem- 
»  plis  de  fragments  iibrineux,  multiplié  les  sections  de  ten- 
»  dons,  de  ligaments  et  d'aponévroses  dans  le  traitement  des 
»  difformités  articulaires,  et  il  doit  être  aujourd'hui  parfaite- 
»  ment  reconnu  par  tous  les  chirurgiens,  que  la  méthode  des 

(1)  SédHlot,  De  V^nocuUé  d$  la  ténotomie  (Annales  de  la  cldrwrgie, 
t.  Vin,  p.  298). 
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•  încîsioBS  sons-cutanées  a  apporté  de  notables  p^fecte- 
»  nements  à  la  pratique  de  l*arl.  C'est  on  résultat  dmi  rhm- 
»  neur  revient  princijMdemeni  à  M.  J.  Guérmqni^  mieux  fm 
»  personne^  a  compris  les  avantages  de  ceUe  méthode  et  ea  a 
»  généralisé  Tosage  (1).  » 

Il  n'y  a  donc  plus  de  confusion  possible  entre  la  raaiièit 
d*envi$ager  la  généralisation  de  la  méthode  sous-cotaBée  de 
H.  Velpeau  et  la  mienne.  S'il  pouvait  rester  le  moindre  doute 
à  cet  égard,  si  notre  collègue  alléguait,  comme  il  Ta  d^  Tait, 
que  c'est  une  opinion  personnelle,  je  vais  citer  deux  antres 
auteurs  qui  achèveront  d'édifier  l'Académie» 

La  première  citation  est  de  H.  Malgaigne.  Comme  tous  les 
hommes  de  talent,  conune  les  artistes  de  valeur,  M.  Malgaigne 
a  eu  plusieurs  manières  :  la  première,  indifférente;  la  seconde^ 
laudative  ;  la  troisième,  qui  n'a  été  ni  indifférente  ni  \a«da- 
tive,  mais  que  je  n'ai  pas  besoin  de  caractériser  autrement 
Voici,  messieurs,  comment  H.  Malgaigne  s'est  exprimé  dans 
sa  première  manière  sur  la  méthode  sous-cutanée  : 

«  L'innocuité  à  peu  près  constante  des  plaies  soos-eata- 
»  nées  est  un  fait  désormais  acquis  à  la  science,  et  qui  na 
9  pas  été  sans  influence  sur  les  progrès  récents  de  la  médeciie 
>  opératoire.  A  H.  J.  Guérin  revient  tout  l'honneur  de  s'être 
»  emparé  de  ce  fait,  d'en  avoir  généralisé  les  applications,  et 
»  enfin  d'avoir  essayé  d'en  donner  la  théorie  (î!).  » 

Pour  écarter  les  souvenirs  de  la  troisième  manière  du 
même  auteur,  et  aussi  pour  neutraliser  les  fâcheux  eSete  du 
dernier  discours  de  M.  Velpeau,  que  l'Académie  me  pardonne 
de  lui  citer  quelques  lignes  de  M.  Malgaigne  : 

a  Lorsque  H.  Guérin,  génie  ardent,  aventureux^  mais 
»  d'une  incontestable  puissance,  eut  mis  le  pied  pour  la 
»  première  fois  sur  le  terrain  orthopédique,  il  le  trouva  bien 
»  maigre^  bien  obstrué  de  ronces  et  de  broussailles  ;  sans 
»  balancer,  il  se  mit  hardiment  à  l'œuvre,  défrichant,  calti- 
a  vant,  agrandissant  son  nouveau  domaine,  qu'il  eut  bient&l 

(1)  SédUIot,  ImeiMim  produiu  par  ie  Mon^àrme,  p.  67« 

(2)  BtUleUn  de  VAoadémiûdeméieolne^  t.  VUI,  p.  7i8. 
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»  peaplé  de  graiides  et  Mies  théories,  d*oà  il  faisait  découler 
»  toutes  sortes  d^applicatioDS... 

»  En  effet,  les  doctrines  générales  de  M.  Gaérin  remuaient 
»  l'orthopédie  de  fond  en  comble,  donnant  anx  questions  étn- 
»  diées  une  face  imprévue,  en  en  suscitant  de  toutes  non- 
»  Telles,  et,  de' plus,  se  succédant  avec  une  telle  rapidité, 
»  qu'il  en  résultait  d'abord  une  sorte  d'éhlouissement  (1}.» 

Enfin,  Yoici  quelques  lignes  empruntées  à  un  auteur  que 
M.  Velpean  n'aime  pas  beaucoup,  M.  Bonnet  (de  Lyon),  mais 
qui  a  confirmé,  sous  une  forme  plus  sévère  et  plus  réservée, 
les  opinions  de  H.  Halgaigne  :  «  C'est  à  M.  J.  Guérin,  dit 
»  H.  Bonnet,  qu'on  doit  la  découverte  des  phénomènes  in- 

»  times  dont  les  plaies  sous-cutanées  sont  le  siège Qu'il 

»  était  réservé  à  H.  Guérin  d'établir  en  lois  nettement  for- 
»  moiées  les  propositions  émises  par  Delpech  d*une  manière 
»  incidente,  et  de  faire  passer  ces  lois,  à  Taide  d'une  suite 
»  de  démonstrations  rigoureuses,  dans  l'ordre  des  vérités 
»  acquises  à  la  science...  »  Et  plus  loin  :  a  Ce  ne  fut  qtfà 
»  partir  de  l'époque  ob  H.  J.  Guérin  formula  avec  tant  de 
»  généralité  et  de  précision  les  principes  de  la  méthode  sous- 
»  cutanée,  ceux  des  rétractions  musculaires,  comme  causes 
»  de  difformités,  que  les  applications  de  ces  principes  se  snc- 
»  cédèrent  avec  rapidité. 

«  La  plupart  de  celles-ci  furent  dues  à  M.  J.  Guérin  lui- 
»  même  (2).  » 

Telles  sont,  messieurs,  les  explications  dans  lesquelles  j'ai 
cm  devoir  entrer  pour  que  l'Académie  comprenne  parfaite- 
ment la  liaison  du  principe  général  qui  a  servi  de  base  à  la 
méthode  sous-cutanée  avec  les  applications  pratiquées  qui 
en  ont  été  la  conséquence  et  que  j'ai  à  rappeler  aujourd'hui. 

Les  applications  de  la  méthode  sous-cutanée  sont  de  deux 
ordres,  de  deux  catégories  : 

Les  opérations  qui  se  pratiquent  sur  les  tissus  :  les  see^ 
fions; 

(1)  JùwmaldeMrurgi9j  1843,  p.  19. 

(2)  Bonnet,  De$  sectûmi  tendinâussSf  inirodaetion,  p.  15  et  suiv. 
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Les  opérations  q«i  se  praliqneiU  sar  les  colleclioBi  ésli- 
quides  :  lesponctûms. 

Les  premières  reposent  sor  le  principe  de  rorguiîsitîe 
immédiate  des  Ussos  divisés  sons  la  pena,  et  mnintiw»  ï 
l*ahri  da  contact  de  l'air. 

Les  secondes,  sur  le  principe  de  la  non-altération  ds  ii« 
qaides  maintenus  à  l'abri  da  contact  de  Tatr  et  de  letr  alté- 
ration par  ce  contact. 

La  seconde  catégorie  com-  La  première  catèpffie  com- 
prend les  opérations  prati-  prend  les  opérations  piats- 
qnées  pour  :  qnées  sur  : 

Les  tendons.  Les  tomenns  san^isef. 

Les  muscles,  Les  tumeors  séfeuses, 

Les  aponéYToses,  Les  hydarthroees, 

Les  ligaments  et  les  articula-  Les  tamrars  hydroracliiques. 

tiens.  Les  tumeurs  synoviales* 

Les  nerfS;  Les  kystes  hydatiformes, 

Les  y  aisseaux,  Les  corps  étraogeis  aitictt- 
Les  cartilages,  laires, 

Les  os,  La  thoracentèse, 

Sor  certaines  tumeurs.  Les  abcès  froids. 

Les  abcès  par  congestion. 

Ces  diverses  applications  delà  méthode  sons-cutanée  sont 
toutes  postérieures  k  1830,  c*est-àrdire  à  la  publication  dt  la 
méthode.  Eh  bien,  en  prenant,  comme  nous  l'avons  fait  pré- 
cédemment, Touvrage  de  M.  Velpeao,  la  Médecine  opérétairt. 
comme  élat  de  la  science  à  cette  époque,  nous  allons  eousu- 
ter  :  ou  bien  que  Fauteur  n*y  dit  mot  d'aucune  de  ces  afin 
tiens,  ou  bien  que  s*il  rencontre  et  mentionne  sur  son  pmiye 
quelqu'une  des  opérations  dans  lesquelles  on  a  pTétmldt4^ 
couvrir  depuis  une  analogie  quelconque  avec  la  m^Me 
sous-cutanée,  il  n'y  prend  garde  ;  et  s'il  a  à  se  pronouM 
entre  ces  prétendues  ébauches  de  la  méthode  soas-cotai»« 
et  les  procédés  anciens,  c'est  presque  toujours  à  ces  dénies 
qu'il  donne  la  préférence  :  silence  sur  les  prooMésnoufeanx, 
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iadifféranoe  qaant  à  leurs  prélendoes  ébauches  de  méthode 
floos-cotanée,  el  préférence  pour  les  procédés  anciens,  Yoilà 
en  quoi  se  résume  l'ouvrage  de  M.  Veipean. 

PREMIÈRE  CATÉGORIE.  —  SECTIONS. 

l*"  Opérations  sur  les  tendons.  -—Voici  quel  était  Tétat  de  la 
science  en  ce  qui  concerne  les  opérations  sur  les  tendons  à 
répoque  où  j*ai  fait  connaître  la  méthode  sous-cutanée.  Ainsi 
que  je  Tai  déjà  dit,  on  avait  coupé  sous  la  peau  un  grand  nom- 
bre de  fois  le  tendon  d'Achille  pour  remédier  au  pied  bot  : 
une  multitude  d'ouvrages  publiés  à  cette  époque  portaient 
ce  titre  :  Du  traitement  du  pied  bot  par  la  section  du  tendon 
et  Achille;  on  avait  même  fait  alors  un  grand  nombre  de  fois 
la  section  du  stemo-mastoîdien  pour  remédier  au  torticolis; 
mais  toutes  ces  opérations,  pratiquées  en  vue  de  faire  dispa» 
raltre  Y  obstacle  au  redressement  de  la  difformité,  n'étaient 
sous  le  point  de  vue  de  l'indication»  comme  sous  le  rapport 
du  manuel  opératoire,  que  des  opérations  empiriques.  Cepen- 
dant l'ouvrage  de  M.  Veipeau  renferme  quelques  indications 
qui  pourraient  faire  croire  qu'il  y  voyait  quelque  chose  de 
plus.  Ainsi  qu'il  nous  l'a  dit,  en  effet,  il  a  supputé  bon  nombre 
d'opérations  de  la  ténotomie  sous-cutanée,  applicables  à  pres- 
que tous  les  tendons  ;  ce  qui  semblerait  donner  à  notre  collègue 
une  sorte  de  priorité  sur  moi.  Hais,  puisqu'il  m'y  a  obligé, 
je  vais  faire  connaître  à  l'Académie  l'origine  de  cette  contra- 
diction apparente. 

L'Académie  a  été  en  1838  le  théâtre  d'une  discussion  im- 
portante sur  le  pied  bot.  On  professait  à  celte  époque  sur 
l'origine  de  cette  difformité  des  théories  si  nombreuses  et  si 
diverses,  qu'on  peut  dire  qu'il  y  avait  presque  autant  de  ma- 
nières de  voir  que  de  discutants.  M.  Veipeau  les  résumait 
f^omme  il  suit  :  «  C'est  une  opinion  anciennement  reçue,  di- 
19  sait  notre  collègue,  que  la  compression  peut  produire  des 
«>  pieds  bots;  et  s'il  est  difficile  de  concevoir  comment  l'oté- 
»  rus  peut  comprimer  une  partie  du  fœtus,  on  conçoit  aisé- 
jo  ment  que  le  foetus  presse  eertàîns  points  de  l'utérus,  entraîné 
1»  qu'il  est  par  son  propre  poids,  vers  les  parties  actives. 
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»  Ainsi  celte  théorie  a  certainement  qodqoes  appUciUoUs 
»  mais  elle  n*est  point  admissible  dans  tons  les  cas....  Qodks 
»  causes  les  produisent  alors?  elles  sont  diverses.  TaniAt. 
9  mais  rarement,  elles  sont  dues  à  une  déformation  maladive 
»  des  os  ;  tantôt  et  plus  fréquemment  à  des  inflammatioas 
»  suivies  d'abcès  dans  les  muscles  qui  détruisent  ces  organes, 
»  en  font  disparaître  la  fibrine  et  les  convertissent  en  on  tissu 
»  fibreux  qui  se  rétracte.  D'autres  fois,  ils  sont  la  saite  de 
»  convulsions,  de  contractures,  de  paralysies,  et  plus  souvent 
a  encore  des  maladies  do  système  cérébro-spinal  ou  des  nerfs, 
a  ainsi  que  Ta  démontré  M.  Guérin  (1).  s 

Sur  ces  entrefaites,  n'ayant  pas  rhonneur  à  cette  époque 
de  faire  partie  de  l'Académie,  je  crus  devoir  communiquer  à 
M.  Velpeau  mes  recherches  sur  rétiologie  do  pied  bot  congé- 
nilal»  dans  Tespoir  qu'il  voudrait  bien  les  introduire  dans  la 
discussion.  En  effet,  notre  collègue,  après  avoir  visité  mes 
collections,  examiné  mes  pièces,  fut  si  convainco  de  l'excel- 
lence de  ma  théorie,  qu'il  en  parla  à  rAcadémie  dans  ks 
termes  qui  suivent,  le  2i  juillet  1838,  lors  de  in  reprise  de 
la  discussion  :  «  Mais,  messieurs,  la  science  possède  aujoar- 
»  d'hoi  quelque  chose  de  mieux  que  tout  cela  (en  parlant  des 
9  autres  théories)  pour  expliquer  la  formation  do  pied  bol 
9  congénital,  c'est  la  théorie  proposée  par  M.  Goérin,  et  à 
ji  laquelle  l'Académie  des  sciences  a  donné  son  assentimenl. .. 
»  La  chose  m'a  paru  si  frappante,  d'après  les  pièces  que  j'ai 
»  examinées  et  qui  ont  été  mises  sous  mes  yeux,  il  y  a  peu 
»  de  jours  encore,  que  je  ne  puis  m'empècher  d'adopto*  cette 
o  doctrine  (2).  » 

Cependant,  malgré  ces  précédents,  M.  Velpeau  publia  une 
année  après,  dans  un  journal,  à  titre  de  ballon  d'essai,  un 
chapitre  de  sa  Médecine  opératoire^  dans  lequel  je  retrouvai 
une  partie  de  mes  idées  sur  le  pied  bot,  moins  le  nom  de  leur 
auteur.  Je  m'en  plaignis  amèrement  à  M.  Velpeau  ;  il  me  ré- 
pondit  que  ne  lui  ayant  fait  qu'une  communication  verbale 


(i)  IhêUêUn  de  V Académie  de  Méteàie,  i.  10,  p.  178. 
(2)  Ga9$Ue  wMkah,  1838,  p.  A78. 
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de  mes  recherches,  il  n'avait  pas  cru  devoir  les  eipoaer  dans 
son  livre. 

Cette  réponse,  comme  vous  le  supposez,  ne  me  satisfit  pas  ; 
car  puisque  notre  collègue  s*était  dispensé  de  publier  mes 
idées  sous  mon  nom,  il  aurait  pu  se  dispenser  plus  aisément 
encore  de  les  publier  sous  le  sien.  C'est  alors  que,  comme  dé- 
dommagement, H.  Velpeau  m'offrit  de  mettre  dans  un  appen- 
dice placé  en  tête  de  son  Traitéy  une  note  que  je  rédigerais 
et  qui  servirait  tout  à  la  fois  de  correctif  au  texte  et  de  dé- 
dommagement au  silence  gardé  sur  mes  idées.  Voilà,  mes- 
sieurs, Torigine  de  la  note  que  H.  Yelpeau  vous  a  dit  dans 
son  dernier  discours  avoir  été  placée,  par  complaisance,  en 
tête  de  son  ouvrage;  complaisance  oui,  mais  complaisance 
un  peu  forcée. 

Ce  n*est  pas  tout.  Dans  une  discussion  postérieure  sur  la 
ténotomie,  H.  Velpeau  ayant  voulu  se  prévaloir  comme  titre 
de  propriété  de  ce  quMl  avait  imprimé  dans  sa  Médecine  opé- 
ratoire sur  la  ténotomie  des  pieds  bots,  j'ai  demandé,  séance 
tenante,  à  H.  le  président  de  vouloir  bien  ouvrir  un  paquet 
cacheté  que,  par  une  sorte  de  prévision  de  ce  qui  devait  m'ar- 
river,  j'avais  déposé  à  l'Académie  le  lendemain  même  du 
jour  oà  j'avais  fait  ma  première  communication  verbale  à 
M.  Velpeau;  ce  pli  cacheté  renfermait  en  effet  l'énoncé  de 
ma  théorie  des  pieds  bots  et  la  formule  de  la  ténotomie  gé- 
néralisée en  vue  de  cette  théorie.  Il  fut  ouvert  séance  tenante, 
et  il  répétait  exactement  la  note  insérée  un  an  plus  tard  en 
tête  de  la  Médecine  opératoire  de  M.  Velpeau.  Je  n'ai  pas  be- 
soin d'insister  pour  montrer  en  quoi  consistait  la  réforme 
introduite  par  mes  recherches  et  ma  pratique,  dans  la  théo- 
rie et  le  traitement  des  pieds  bots,  tels  que  cette  théorie  et  ce 
traitement  existaient  à  cette  époque.  En  montrant,  ce  qui 
est  vulgaire  aujourd'hui,  que  le  pied  bot  est  le  produit  de 
la  rétraction  musculaire,  et  que  chaque  forme,  chaque  variété 
du  pied  bot  est  en  rapport  exact  avec  la  rétraction  de  tel 
tendon,  de  tel  ou  tel  muscle,  j'en  ai  déduit  des  applications 
corrélatives  de  la  ténotomie,  aussi  nombreuses,  aussi  diver- 
ses que  la  rétraction  ;  et  j'ai  substitué  la  ténotomie  ration- 
T.  xxxr.  !!•  2&,  65 
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nelle  à  la  léDOtomie  empirique,  ce  que  TAcadéinie  des 
sciences  a  constaté  en  m'accordant,  en  1852,  le  prix  decki- 
mrgie  pour  la  gênseausatiom  db  la  Téiforomi  socs-cutasil 
second  exemple  d'ane  généralisation  antre  que  celle  de 
M.  Yelpeaa.  Pour  que  TAcadémie  voie  que  le  paqoei  cacfaele 
de  1838  ne  se  bornait  pas  à  un  énoncé  général,  je  loi  de- 
mande la  permission  de  lui  en  lire  une  seale  eonclosiofl,  la 
quatrième. 

«  Les  conséquences  thérapeutiques  résultant  de  Tétiologie 
»  des  pieds  bots  que  j'ai  établie  et  les  applications  que  j*ai 
a  faites  aux  différentes  variétés  anatomiques  de  cette  diSoi- 
3  mité,  sont  que  Ton  doit,  dans  le  cas  d^insuffisance  des 
a  moyens  mécaniques  et  généraux,  faire  la  section  des  la- 
»  dons  des  muscles  rétractés,  déterminant  chaque  Someda 
9  pied  bot  :  contre  Yéquinisme,  le  tendon  d'Achille;  contre 
B  le  vams^  le  tendon  du  jambier  antérieur  ;  contre  le  talgm^ 
»  le  péronier  antérieur  r  contre  Venraulement^  on  oonboïc 
»  snif  ant  le  bord  interne,  Tadducteur  du  gros  orteil  ;  coatR 
»  Vadductùm  forcée  du  pied,  le  jambier  postérieor;  eoBlre 
»  Vabduction  forcée,  les  péroniers  latéraux;  et  la  section ii- 
9  multanée  des  tendons  de  ces  muscles  suivant  la  sinndta- 
»  néité  de  leur  rétraction  dans  les  différentes  cooibioaisMs 
»  de  forme  que  présente  le  pied  bot. 

«Ces  indications  résultant  d*une  analyse  étîologîqne  ripw- 
»  reuse  résultent  encore  directement  d'une  expérience  io^- 
»  temps  répétée.  J'ai  fait,  en  effet,  la  section  de  tous  ks  len- 
»  dons  des  muscles  ci-indiqués,  et  toujours  j*ai  remédié,  par 
B  cette  opération,  aux  éléments  des  difformités  qulls coucou- 
D  raient  à  déterminer.  »  (Paris,  28  juillet  1838.) 

L'Académie  sait  que  du  pied  bol  la  théorie  de  la  rétractioa 
musculaire  s'est  étendue  à  toutes  difformités  congénitales  da 
squelette,  dont  elle  a  compris  toutes  les  variétés  counucs  et 
déterminé  d'avance  celles  que  l'observation  pourra  ultériec- 
rement  faire  connaître;  comme  la  ténotomie  soufrcutauee, 
partie  de  la  section  empirique  du  tendon  d'Achille,  a  pu,  à 
la  lumière  de  cette  théorie,  s'appliquer  à  toutes  les  diffonnîto, 
e'est-4-dire  à  tous  les  agents  spéciaux  de  leur  formatiou. 
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Ces  applications,  que  la  théorie  a  suggérées  et  que  la  mé- 
thode sous-culauée  a  réalisées^  Font  été,  au  double  point  de 
vue  de  Tinnocuité  absolue  de  Topération  et  de  Tefficacité  de 
la  méthode,  à  des  époques  et  par  des  personnes  différentes, 
mais  toujours  comme  conséquences  du  double  principe  de  la 
rétraction  musculaire  et  de  l'organisation  immédiate  des 
plaies  sous-cutanées. 

Les  difformités  qui  en  ont  eu  le  bénéfice  sont  :  le^ro^tme, 
le  torticolis f  les  déviations  de  l'épine^  les  difformités  des  han- 
ches^ les  luxations  congénitales^  les  pseudo4uxations^  les  dé 
viations  des  genoux,  les  difformités  des  pieds  et  des  orteils. 
Hais  à  ce  point  de  vue,  les  opérations  sur  les  tendons  et  sur 
les  muscles  se  confondent,  opérations  essentiellement  ortho- 
pédiques, qui  sont  trop  connues  pour  que  j'aie  besoin  d'insister 
davantage  sur  leur  triple  caractère  de  nouveauté,  d'innocuité 
et  d'efficacité. 

2*"  Opérations  sur  les  muscles  proprement  dits,  —  Mais  il  est 
d'autres  opérations  sous-cutanées,  sur  les  muscles  qui,  à 
cause  de  leur  importance  particulière  et  de  l'étendue  des 
plaies  qu'elles  nécessitent,  méritent  d'être  mentionnées  à  part. 
Je  veux  parler  de  la  section  sous-muqueuse  du  sphincter  anal, 
et  de  la  hemiotomie^  comme  mode  de  débridement  des  hernies 
étranglées  et  comme  cure  radicale  des  hernies  réductibles. 

La  première  de  ces  trois  opérations  a  été  pratiquée  par  moi 
avec  un  succès  complet,  pour  la  première  fois,  en  18/i1,  sur 

M ,  professeur  de  médecine  opératoire  à  l'université  de 

Moscou,  pour  un  cas  de  fissure  rebelle  à  l'anus.  Notre  r^retté 
collègue  M.  Blandin  a  répété  cette  opération  un  grand  nombre 
de  fois,  et  toujours  avec  succès,  ainsi  que  notre  distingué 
confrère  M.  Oemarquay,  qui  en  a  publié  les  observations. 

J'ai  pratiqué  pour  la  première  fois  la  herniotomie  pour  un 
cas  de  hernie  étranglée,  en  1 841 ,  sur  un  pharmacien  de  Passy, 
avec  Tassistanee  de  HM.  Kuhn  et  Dechambre.  La  hernie  a  été 
réduite  séance  tenante.  Cette  opération  a  feit  le  sujet  d'un 
mémoire  adressé  à  l'Académie  des  sciences  en  18/^1.  L'opéra- 
tion a  été  répétée  plusieurs  fois  avec  succès  par  Seutin  (de 
Bruielles). 
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La  heniîotoiDie  povr  b  eue  radicale  des  bénies,  indiquée 
daas  non  premier  néaiotre  sor  la  nélbode  sons-cotaaee 
oomne  applicalion  possible  de  celle  nélbode,  a  été  teatée 
pour  la  première  Ibis  par  H.  Yelpeao  loi  même.  Mous  aepoa- 
Toos  mieox  faire  qae  de  rapporter  les  paroles  proaonccfcs  à 
cette  occasioD  par  le  proiesseor  de  clîwqoe  de  la  Gbarilé»  et 
rccoeillies  par  la  GÔiette  des  Upiimtx  :  c  Édairé  par  les 
9  Utiles  IraTaox  de  M.  J.  Goéria,  disait  H.  Yelpeao  à  cette 
9  époqve,  qai  ont  de  nos  joors  fait  Taloir  les  résultats  à 
9  promptement  avantageux  des  plaies  sons-colanees.  le  me 
9  propose  de  tenter  la  core  radicale  des  bemies  par  ks  sca- 
9  rificatioos  soos-catanées  (4).  »  M.  Velpeao  n*a  bit  qne sca- 
rifier, qœ  gratter  le  canal  bemiaire,  et  il  n'a  pas  réussi  ;  et 
il  n  a  pas  réossi,  parce  qn'il  n'avait  pas  dans  la  métbode  ose 
foi  anssi  complète  que  Tinventenr.  An  lien  de  ae  borner  à  de 
simples  scarifications  do  canal,  il  fallait  diviser  prafondémcal 
et  dans  toute  lear  épaisseur  les  parois  musculaires  et  apoaé- 
▼rotiques  du  canal  bemiaire,  afin  d'obtenir  une  exsudai  ion 
plastique  assez  abondante  et  asscx  consistante  pour  roblitèrer 
dans  toute  son  étendue.  C'est  ce  que  j'ai  lait  en  îShi  sur  un 
malade  do  dép6t  de  Saint-Denis,  avec  Tobligeant  concoers  de 
M.  Louvel,  cbiruigien  du  dépôt.  Le  malade,  parfaitement 
guéri,  a  été  présenté  à  l'Académie.  Une  commission,  dont 
Bérard  jeune  était  rapporteur,  a  assisté  à  d'autres  opérations. 
Depuis  lors,  j'ai  fait  en  tout  il  opérations,  dont  le  «vcrès 
définitif  a  varié.  Hais  sur  ces  il  malades,  il  y  avait  une  jeune 
fille  âgée  de  vingt  ans,  opérée  en  présence  de  MH.  Brochin  et 
Kobn.  Le  succès  de  l'opération  a  été  tel  que  la  jeune  per- 
sonne s'étant  mariée,  a  accouché  quatre  ans  après  Popératîoo; 
et  ni  la  grossesse  ni  raccoochement  n'ont  ébranlé  la  solidité 
de  la  guérison.  L'opérée  était  une  cliente  de  noire  très- 
distingué  confrère  M.  Desmares,  qui  avait  bien  touIu  me 
l'adresser. 

Des  tendons  et  des  muscles,  je  passe  aux  ligaments. 

3*  Opérations  sur  les  ligaments  et  les  articulûh'ams.  —  Les 

(i)  GoMstts  det  hêfêkms,  1840,  n«  Sâ. 
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opérations  soas-cutanées  snr  les  ligaments  et  les  articulations, 
telles  que  je  les  ai  réalisées,  offrent  un  intérêt  tout  particu- 
lier^ en  ce  que  jamais  personne  ne  les  avait  tentées  et  en  ce 
qu'elles  devaient  offrir,  au  point  de  vue  des  théories  régnan- 
Xes,  les  dangers  les  plus  considérables. 

J'avais  remarqué  qu'après  la  section  des  tendons  et  des 
muscles  pour  obtenir  le  redressement  des  difformités,  il  en 
est  qui  offrent  tout  autant  de  résistance  après  qu'avant  l'opé- 
ration. C'est  qu'en  effet  il  y  a  nne  catégorie  de  difformités 
que  j'ai  appelées  fixes^  qui  doivent  leur  résistance  et  leur 
fixité  irréductibles  au  raccourcissement  primitif  ou  consécutif 
des  ligaments.  J'ai  appliqué  à  ces  difformités  la  syndesrruh 
tomie,  au  pied,  au  genou,  k  la  hanche,  k  Tépine,  et  j'ai  obtenu 
les  meilleurs  résultats.  Au  pied,  il  m'a  été  souvent  impossible 
de  ne  pas  ouvrir  largement  les  articulations  ;  et  cependant 
aucun  accident,  aucune  complication  ne  s'en  est  suivie,  et  le 
redressement  des  difformités,  impossible  avant  cette  opéra- 
tion, s'est  complété  par  elle  avec  la  plus  grande  facilité.  J'en 
ai  fait  l'objet  d'une  communication  à  l'Académie  des  sciences, 
en  i%hO. 

J'ai  dit  que  personne  jusqu'alors  n'avait  tenté  quelque 
chose  d'analogue  à  cette  opération.  Cependant  M.  Velpeau 
mentionne,  en  passant,  une  tentative  de  Ch.  Bell  et  de 
A.  Cooper,  qui  auraient  divisé  une  fois  des  brides  aponévro- 
tiques  et  ligamenteuses,  à  l'aide  d'une  aiguille  à  cataracte, 
à  travers  une  petite  ouverture  de  la  peau.  Une  aiguille  à 
cataracte  et  une  petite  ouverture  cutanée  ne  constituent  pas 
nécessairement  une  application  de  la  méthode  sous-cutanée  : 
c'est  se  montrer  bien  facile  à  contenter  pour  soi-même,  quand 
on  se  montre  si  difficile  pour  autrui. 

&"  Opérations  sur  les  nerfs.  —  La  névrotomie  a  été  traitée 
par  M.  Velpeau  avec  un  soin  tout  particulier.  Sections  des 
nerfs  du  crâne,  de  la  face,  du  cou,  des  membres  thoraciques, 
des  membres  pelviens,  des  nerfs  de  la  jambe  et  du  pied,  ont 
été  décrites  avec  les  plus  grands  détails.  Seulement  les  mé- 
ibodos  opératoires  qu'il  précouise,  procèdent  toujours  larga 
manu.  En  aucun  endroit  du  livre  de  M.  Velpeau,  il  n'est  qucs 
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lioD  dé  DévroUMnie  aoii»<olaDée.  La  première  opéniioa  de  ce 
genre  a  été  praliqnée,  jecroig,  per  M.  Bonnet  (de  Lyon),  fy 
ai  eu  reooors  moiHnéoiepItiEieorB  fois  depuis,  et  je  n'ai  jamais 
obsenré  le  moindre  accident  J*ai  aussi  dirisé  sons  la  peaa 
plusieurs  névromes  doulooreox,  et  Topération  a  en  pour  ré- 
saltat  de  faire  cesser  la  doaleur  sans  occasi<Hiner  le  moindre 
accident  consécutif. 

5**  Opératùmt  sur  te  vaisteaux.  -^  Les  opérations  sur  fes 
Taisseani  ont  été  de  plusieurs  ordres  :  sur  les  artères,  sur  les 
veines  et  sur  les  vaisseaux  variqueux.  Notre  excellent  et 
habile  collègue  IL  Ricord  a  fait  la  ligature  sons-cutanée  des 
veines  du  scrotum  pour  remédier  an  varicocèle. 

J  ai  en  occasion  de  traiter  par  les  scarîficatioos  sons- 
cutanées  deqx  tumeurs  érectiles  de  la  joue  et  du  sommet  de 
I  épaule.  H.  Velpeau  rapporte  que  Brodie  aurait,  antérieure 
ment  à  la  méthode  sous-cutanée,  fait  la  ligature  des  reines 
sous  la  peau,  pour  remédier  à  des  varices,  mais  Bédard  a 
appliqué  le  procédé  de  Brodie  et  il  aurait  vn  survenir  rin- 
flammation  et  la  suppuration. 

Enfin,  les  opérations  sur  les  os  méritent  qn'on  s'j  arrête 
quelques  instants. 

6*  Opérations  sur  le»  os.  —  Les  applications  de  la  méthode 
sons-cutanée  aux  opérations  sur  les  os  semblaient  devoir 
attirer  plus  spécialement  Tattention  des  chirurgiens.  Ib  ont 
tous  les  jours  sous  les  yeux  des  fractures  simples  qui  gnéris^ 
sent  sans  inflammation  suppnrative.  Ils  auraient  pe  facile- 
ment en  induire  l'innocuité  des  opérations  sons-cntanées 
réalisant  les  conditions  et  les  résultats  des  fractures  simples. 
Rien  de  semblable  n  existait  dans  la  science.  A  la  place  de 
cette  induction,  Touvrage  de  M.  Velpeau  renferme  nn  pas- 
sage qui  prouve  combien,  à  cette  époque,  on  était  loin  de  cet 
ordre  d'idées.  A  propos  de  la  rupture  des  ankyloscs  sons  h 
peau,  M.  Velpeau,  après  avoir  rapporté  des  observations  ei 
signalé  des  résultats  tout  à  fait  contradictoires,  se  borne  è 
dire  :  «  La  question  relative  à  la  rupture  des  ankyloses  scn 
»  toujours  difficile  à  résoudre  d'une  manière  formelle.  Si  tout 
»  indique,  dans  quelques  cas,  que  la  mobilité  de  la  Jointure 
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»  pourrait  être  ainsi  rétablie,  il  est  sûr  aussi  qu'eu  la  prati- 
»  i\\}'àni  on  s'expose  à  une  inflûmmation  capable  de  compromettre 
»  gravement  la  vie  des  malades,  de  nécessiter  au  moins  Tam- 
»  putation  du  membre  (1).  »  Cet  au  moins  n'offrait  guère 
d'encouragement  à  quiconque  eût  voulu,  sans  la  garantie  de 
la  méthode  sous-cutanée,  s'engager  dans  cette  voie.  J'y  suis 
entré  par  deux  genres  d'opérations  dont  il  n'existait  aucun 
précédent  dans  la  science  :  je  veux  parler  du  redressement 
extemporané  par  fractures  sous-cutanées  des  courbures  rachitir- 
ques  des  membres  et  du  redressement  extemporané  des  frac- 
tures rachitiques  angulaires  par  la  section  sous-cutanée 
des  os. 

La  première  de  ces  opérations,  pratiquée  en  1843  sous  les 
yeux  de  la  commission  des  h6pitaux,  a  redressé  immédiate- 
ment des  courbures  rachitiques  très-prononcées. 

On  sait  que  chez  les  rachitiques  les  os  anciens  se  réduisent 
graduellement  à  des  lamelles  peu  résistante5  comme  perdues 
au  milieu  de  la  substance  osseuse  de  nouvelle  formation.  Ces 
lamelles,  amincies  par  la  résorption  de  leur  trame  gélatineuse, 
se  fracturent  très-aisément,  tandis  que  le  nouveau  tissu,  que 
j'ai  Appelé  spongoïde y  tissu  élastique,  se  laisse  courber  avec  la 
plus  grande  facilité.  J*ai  répété  cette  opération  un  très-grand 
nombre  de  fois,  et  toujours  sans  le  moindre  accident. 

Le  redressement  des  cals  rachitiques  anguleux  parla  sec- 
tion des  os  a  été  également  pratiqué  sur  un  malade  soumis  )t 
la  commission  des  hôpitaux  en  1843.  Je  l'ai  répété  depuis 
plusieurs  fois  avec  les  mêmes  avantages.  On  en  comprendra 
la  facilité  quand  on  saura  qu'au  sommet  de  l'angle  formé  par 
la  pliure  plutôt  que  par  la  fracture  rachitique,  il  n'y  a  ploa 
que  du  tissu  spongoîde,  que  le  bistouri  divise  avec  autant  de 
facilité  qu'un  tendon. 

Ces  deux  opérations  témoignent  tout  à  la  fois  de  l'iano- 
cuite  et  de  l'efficacité  de  la  méthode  d*oii  elles  dérivent. 

Durant  la  même  période,  c'est-à-dire  depuis  1839  jnsqu*à 
nos  jours,  bon  nombre  de  redressements  extemporanés  d'an- 

(1)  Vdpeau,  Médecme  cpératoir9,  U I,  p.  592. 
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kykses  oui  été  tentés  par  d'autres  chirargieiis  et  ont  été 
exécatés  sans  le  moindre  danger.  Us  ne  lont  pas  ioojoors  èà 
en  Toe  de  fayoriser  le  principe  qui  les  encoorageait  ;  toujoois 
est-il  qu'il  fallait,  pour  les  avoir  décidés,  qu'ils  y  fosseot 
eocouragés  autrement  que  par  les  paroles  citées  plus  haut  de 
la  Médecine  opératoire  de  M.  Velpeau. 

DBOXIÈMS  OLTÉGOan.  —  PORCTIONS. 

Les  opérations  sous-cutanées  de  cette  seconde  catégorie  «mt 
besoin  d'être  précisées  dans  leurs  principes  et  leurs  procèdes, 
pour  6ter  tout  prétexte  de  dénégation  à  ceux  qui  ne  vou- 
draient y  voir  que  la  reproduction  de  ce  qui  s'était  fait  avant 
la  méthode  sous-cutanée. 

L'altération  des  liquides  pathologiques  par  l'air  et  les  pro- 
cédés propres  à  pénétrer  dans  les  collections  qui  les  renler- 
ment,  à  les  en  extraire  sans  permettre  à  l'air  de  s'y  introduire, 
et  la  guérison  des  foyers  à  l'abri  de  son  contact,  tels  sont  te 
principe,  les  moyens  et  le  résultat  qui  caractérisent  le  secood 
ordre  d'applications  de  la  méthode  sous-cutanée  :  les  ponetims. 

Certes,  on  ne  saurait  le  méconnaître,  il  y  a  longtemps 
qu'on  a  considéré  l'action  de  l'air  sur  les  liquides  pathologi- 
ques comme  nuisible,  et  il  y  a  longtemps  qu'on  a  ch^dié  à 
faire  des  opérations  propres  à  prévenir  ce  contact  et  à  empê- 
cher la  mise  en  rapport  des  foyers  morbides  avec  Fataios- 
phére.  Mais  ces  tentatives,  aussi  souvent  abandonnées  que 
renouvelées»  ont  eu  un  double  résultat  qu'il  importe  de 
signaler,  pour  que  Ton  puisse  bien  apprécier  le  double  résultat 
contraire  obtenu  par  la  méthode  sous-cutanée.  C'est  on  point 
de  vue  aussi  nouveau  que  délicat,  sur  lequel  j'appelle  toute 
l'attention  de  l'Académie. 

Les  partisans  de  l'action  nuisible  de  l'air  sur  les  liquides 
pathologiques  ont  essayé  de  diflërents  procédés  propres  à 
neutraliser  cette  action,  mais  ils  n'y  sont  jamais  parvenus. 
L'insuccès  de  leurs  tentatives  rejaillissait  sur  leur  théorie: 
ils  fermaient  on  ils  croyaient  fermer  l'entrée  à  l'air,  et  les 
malades  continuaient  à  périr.  On  en  concluait  à  l'inanité  de 
la  théorie  et  à  l'abandon  de3  méthodes  qu'elle  avait  suggé- 
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rées  ;  des  petites  oavertares  et  des  ouvertures  obliques  on  eo 
revenait  aux  ouvertures  directes  et  aux  grandes  ouvertures. 
N'est-ce  pas  là  ce  qui  est  arrivé  pour  les  abcès  par  congestion, 
tour  à  tour  ouverts  par  les  procédés  de  Petit,  d'Abernethy, 
de  Boyer,  et  finalement  ouverts  directement  et  par  de  grandes 
incisions?  Ainsi  donc  l'incertitude  de  la  théorie  était  entre- 
tenue par  l'impuissance  des  méthodes,  et  Timpuiesance  de 
ces  dernières  ramenait  incessamment  à  Tincertitude  des 
théories.  N'avons-nous  pas  eu  sous  les  yeux  un  exemple  de 
cet  antagonisme  incessant,  dans  la  manière  de  traiter  les 
abcès  par  congestion?  L'Académie  ne  renferme-t-elle  pas 
beaucoup  de  membres  encore  qui  ont  été  les  collègues  ou  les 
élèves  de  Lisfranc,  de  Lisfranc  qui  passait  pourtant  pour  un 
maître  judicieux  dans  l'art  d'associer  les  notions  de  la  méde- 
cine avec  celles  de  la  chirurgie?  Eh  bien  !  Lisfranc  avait  fini 
par  donner  la  préférence  aux  grandes  ouvertures  des  abcès 
par  congestion  ;  et,  partant  de  l'idée  que  les  dangers,  les 
accidents  provenaient  non  de  l'air,  mais  de  l'inflammation  du 
foyer,  il  considérait  l'altération  du  pus  comme  le  résultat  de 
cette  inflammation;  et  pour  la  prévenir,  il  couvrait  de  sang- 
sues les  pourtours  des  abcès.  Cette  idée  était  celle  de  Hunier, 
c'est  encore  celle  de  quelques  membres  de  cette  Académie. 
Cependant,  que  fallait-il  faire  pour  sortir  de  cette  impasse 
ou  plutôt  de  ce  cercle  vicieux,  de  l'influence  réciproque  et 
nuisible  des  théories  sur  les  procédés  et  des  procédés  sur  les 
théories?  Il  fallait  trouver  une  méthode  qui  assurât  toujours 
la  non-pénétration  de  l'air  et  qui  donnât  ainsi  toujours  la 
preuve,  par  rinaltérabilité  des  liquides,  tout  à  la  fois  de  la 
justesse  de  sa  théorie  et  de  l'excellence  de  ses  procédés.  Cette 
méthode,  c'est  la  méthode  sous-cutanée.  Elle  réclame  donc  à 
bon  droit  pour  elle,  non  d'avoir  dit  la  première  que  Tair  cor- 
rompt et  putréfie  les  liquides,  non  d'avoir  cherché  à  prévenir 
cette  corruption,  cette  putréfaction,  mais  d'avoir  prouvé  défi- 
nitivement sa  théorie  par  l'excellence  de  ses  procédés  et,  par 
ses  procédés,  l'excellence  desa  théorie.  C'est  ainsi,  messieurs^ 
que  la  méthode  sous-cutanée  s'est  approprié,  en  les  faisant 
siennes,  les  inspirations  et  les  tentatives  stériles  et  infruc- 
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toeases  qai  Font  précédée,  pour  les  asseoir  définitivemenl  sur 
une  base  qui  ne  lear  fera  jamais  plus  défant. 

EDlre  les  applications  de  la  méthode  sons-cutanée  de  U 
première  et  de  la  seconde  catégorie,  il  y  en  a  quelqnes-ones 
qa*on  pent  regarder  en  quelque  façon  comme  intemiédîaires: 
je  veux  parler  du  traitement  abortif  du  phlegmon  par  Finctstim 
ÈOUsHmtanée  ;  de  la  destruction  de  certaines  glandes  softs- 
cutanées^  ganglions  lymphatiques  chroniques,  de  certanm 
tumeurs  intra-musculaires^  de  certaines  tumeurs  fihfreuses  ou 
fUro-plastiques  du  sein,  de  certains  lipomes  ;  ces  applications 
qui  ont  été  réalisées,  soit  par  ma  propre  initiative,  soit  par 
celle  d'autres  confrères,  ont  agrandi  le  domaine  pratique  de 
la  méthode  sous-cutanée. 

1**  Glandes  lymphatiques  chroniques,  —  J*ai  pratiqué  un 
très*grand  nombre  de  fois  la  destruction  sous-catanée  de  ces 
glandes,  depuis  le  volume  d'une  petite  noix  josqa*à  celui 
d'un  oeuf  de  pigeon.  J'ai  divisé  en  différents  sens  la  tumeur 
dans  toute  son  épaisseur,  et  j'ai  obtenu  dans  bon  nombre  de 
cas  la  disparition  complète  de  la  glande,  et,  dans  un  plus 
grand  nombre,  une  résolution  partielle. 

2^  J\imeurs  intra-musculaires.  —  J'ai  obtenu  par  le  même 
mode  opératoire  la  résolution  de  tumeurs  intra-muscnlaires 
k  l'épaule  et  au  mollet,  qui  avalent  résisté  à  une  foule  de 
traitements. 

3"  Tumeurs  fibreuses  et  fibro^plastiquesdu  sein.  —  Cet  ordre 
d'applicattonsi  digne  d'intéresser  tout  à  la  fois  M.  Vetpean 
et  l'Académie,  mérite  que  je  m'y  arrête  un  peu  pins  long- 
temps. J'ai  fait  une  douzaine  de  fois  cette  opération  pour  des 
tumeurs  du  sein,  douloureuses,  lancinantes,  dont  qodqoes» 
unes  bosselées  et  accompagnées  de  développement  Tarîqiien 
des  veines  cutanées  y  correspondant,  du  volume  d'une  aeî* 
sette  à  une  grosse  noix,  datant  de  plusieurs  années.  L*opé- 
ration  consiste  à  diviser  complètement  par  le  roiliea  et  dâm 
plusieurs  sens  les  tumeurs,  à  maintenir  écartés  les  princi- 
paux fragments  à  l'aide  de  compresses  séparatives.  Dbbs  to«s 
les  cas,  j'ai  obtenu  par  cette  opération,  exemple  de  UMe 
inflammaMon  suppurativOf  la  cessation  dos  donleort,  presqie 


M.   I.  GUBRIN.  1035 

toujours  la  conversion  des  résidus  de  la  tnmenr  en  masse 
cicatricielle  inerte,  indolente,  et  dans  qoatre  cas  opérés  sons 
les  yeux  et  avec  le  concours  de  MM.  les  docteurs  Tholozan, 
Léger  et  Filleul,  uneguérison  complète,  radicale,  avec  entière 
disparition  des  résidus  de  la  tumeur.  Deux  de  ces  malades 
avaient  consulté  MM.  Nélaton  et  Yelpeau.  Il  me  serait  pos- 
sible de  les  représenter  à  notre  collègue  s'il  en  avait  le  moin- 
dre désir. 

Ponr  ne  pas  abuser  de  l'attention  de  l'Académie,  je  passe 
rapidement  sur  des  opérations  de  moindre  importance  ;  sur 
les  ponctions  évacuatrices  des  collections  sanguines  souS" 
cutanées^  sur  les  collections  séreuses  An  même  genre,  sur  les 
hydarthrùses;%\kT  les  tumeurs précarticulaires^  sur  les  %grromû, 
sar  les  ganglions  synoviaux^  —  dont  toutes  ont  été  l'objet 
d*une  application  de  la  méthode  sous-cutanée,  —  pour  m'ar- 
rêter  plus  particulièrement  sur  une  sorte  de  tumeurs  ou  col- 
lections articulaires,  les  tumeurs  hydatiformes  qui  forment 
un  groupe  à  part,  et  qui  méritent  toute  l'attention  de  TAca- 
démie^  soit  h  cause  de  leur  gravité,  soit  à  cause  du  rAle  par- 
ticulier qu'elles  ont  joué  dans  la  discussion. 

A*  Tumeurs  hydaii formes  du  poignet,  dites  tumeurs  en 
bissac.  —  L'Académie  n'a  pas  oublié  que,  dans  une  de  mes 
argumentations  précédentes,  j'ai  présenté  à  l'appui  de  ma 
nouvelle  méthode  dite  par  occlusion  pneumatique^  plusieurs 
cas  de  guérison  de  tumeurs  de  cette  nature,  dont  un  avait 
été  infructueusement  traité  pendant  dix-huit  mois  par  M.  Vel- 
peau.  J'avais  cru  pouvoir  rappeler,  en  témoignage  do  danger 
inhérent  aux  opérations  pratiquées  pour  ces  sortes  de  tumeurs, 
l'opinion  de  M.  Velpeau,  et  j'avais  dit  que  notre  collègue 
'  allait  jusqu'à  comparer  ces  tumeurs  à  des  noli  me  tongere. 
M.  Velpeau  s'est  beaucoup  récrié  contre  celle  allégation,  et 
lorsque  j'ai  insisté,  il  m'a  mis  au  défi  de  prouver  qu'il  eût 
jamais  exprimé  une  telle  opinion.  Je  le  regrette  infiniment 
pour  notre  collègue,  mais  l'Académie  va  voir  de  quel  cdtéest 
la  témérité,  je  ne  dis  pas  autre  chose,  dans  les  affirmations, 
dans  les  défis.  Voici  cequ'on  lit  à  lapage  162 de  Isl Médecine 
opératoire  de  VL.  Velpeau,  année  1889. 
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c  Qqoî  qu'il  ea  soit  de  leur  nature,  ces  tumeurs  dite» 
»  tumeurs  en  btssac  du  poignet,  doivent  être  attaquées  d'abord 
»  par  tous  les  moyens  autres  que  Tinstrument  tranchant,  par 
B  les  vésicatoires  volants  répétés  surtout»  attendu  f  u'aKute 
»  opération  réelle  ne  peut  bien  être  appliquée  $am$  danger. 
»  L'injection  irritante  qui  en  serait  le  remède  le  plus  doux, 
»  si  ia  matière  liquide  prédominait  dans  le  kyste,  reste  sans 
»  efficacité  dans  les  autres  cas.  Un  large  séton»  passé  de  liaut 
»  en  bas  dans  toute  la  longueur  du  sac,  peut  réussir  sans 
»  doute;  mais  l'inflammation  gagne  si  souvent  la  paume  de 
»  la  main,  les  coulisses  tendineuses  des  doigts,  les  totks 
»  synoviales  et  le  tissu  cellulaire  de  l'avanl-bras,  qu'il  devient 
»  une  cause  de  dangers  réels,  et  qu'il  va  parfois  jusqu'à  coin- 
»  promettre  la  vie  des  malades,  ou  au  moins  Texistence  du 
»  membre. 

»  Ce  que  je  dis  du  selon  doit  s'entendre  aussi  de  Tincisioi 
»  simple  sur  l'une  des  bosselures  de  la  tumeur,  de  Tincisioa 
»  multiple  ou  de  la  fente  totale  du  kyste,  en  y  comprenant  le 
»  ligament  antérieur  du  carpe.  F.  d'Acquapendente,  Porul, 
»  Schonucker,  Gooch,  Dupuytren,  ont  vu  des  succès  de  Tinci- 
»  sion,  jelesais,  et  Worms,  qui  a  pu  fendre  impunément  le 
»  ligament  antérieur  du  carpe,  guérit  ainsi  des  malades; 
D  mais  j'en  ai  vu  des  résultats  si  eHrayanls  à  rH6tel-Dieu,  à 
»  l'hôpital  Saint-Louis,  que  je  n'ose  guère  recommander  celle 
B  méthode.  Il  faut  ajouter  encore  que,  dans  la  meilleure 
»  hypothèse  possible^  les  parois  do  kyste  ainsi  traité  ne  se 
»  recollent  point  sans  amener  des  adhérences,  une  confusion 
x>  telle  des  tendons  qui  traversent  le  poignet,  qu'une  diffor- 
»  mité  de  la  main  ou  des  doigts  en  serait  une  des  eonséquen- 
»  ces  k  peu  près  inévitables.  Ici  les  kystes  hématiqaes  soal 
»  donc  ane  espèce  de  noli  me  tangere,  on  doit  se  garder  d'y 
»  toucher  tant  que  les  malades  n'en  sont  pas  très-incommodés, 
»  avant  d'avoir  essayé  tous  les  autres  remèdes,  avant  d'avoir 
»  prévenu  la  famille  des  suites  possibles  d'une  pareille  opè- 
x>  ration.  » 

Voilà  l'opinion  de  M.  Velpeau  en  1839  sor  ces  sortes  de 
kystes.  Que  dire  du  défi  de  notre  collègue;  hélas I  qu'ils 
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perdu  la  mémoire  I  Mais  ce  n*est  pas  tODt  ;  voici  les  conseils 
qo'il  donne  pour  l'opération,  dont  les  résultats  les  plus  ordi- 
naires sont  :  on  les  plus  graves  accidents,  si  ce  n'est  la  mort» 
ou  une  infirmité. 

<cAq  demeurant,  dit-il,  une  fois  décidée,  l'opération  que  je 
»  préférerais  alors  ne  serait  ni  le  séton,  ni  l'incision  simple, 
»  ni  la  fente  totale  ;  j'aimerais  mieux  deux,  trois  ou  quatre 
»  larges  incisions  sur  les  bosselures  principales  du  kyste,  que 
»  je  traiterais  ensuite  comme  un  grand  abcès  par  les  topi- 
»  ques  émoUients,  les  émissions  sanguines  locales,  et  tous  les 
tt  genres  de  ressources  antiphlogistiques.  » 

Lorsque  j*ai  communiqué  à  l'Académie  les  résultats  si  ra- 
pidement heureux  de  mes  opérations,  trois  guérisons  en 
quelques  jours,  je  m'étais  figuré  que  M.  Velpeau  allait  enfin 
se  rendre  à  l'évidence;  vous  allez  voir  dans  quels  termes  il 
les  juge,  avec  quelles  équivoques  il  parvient  à  en  dénaturer 
la  signification  : 

a  Ainsi,  à  l'appui  des  essais  auxquels  il  se  livre  avec  ses 
»  appareils  pneumatiques  pour  faire  rentrer  les  plaies  exté- 
»  rieures  dans  la  méthode  sous-cutanée,  essais  que  je  ne 
»  demanderais  pas  mieux   que   d'encourager  s'ils  étaient 
jf>  escortés  de  preuves  scientifiques  suffisantes,  il  vous  a  cilé 
»  l'autre  jour  des  malades  qui  avaient  été  vus  parti.  Nélaton, 
n  par  H.  Laugier,  par  H.  Chassaignac  et  par  moi.  L'un  d'eux 
j>  avait  un  de  ces  kystes  dits  hydatiques  ou  en  bissac  du 
j>  poignet,  que  Dupuytren  a  si  bien  fait  connaître.  J'aurais 
x>  dit  à  ce  malade  de  s'en  tenir  à  des  vésicatoires,  à  des  pom- 
»  mades  ;  que  d'ailleurs^  pour  moi,  ces  kystes  seraient  des 
7>  noli  me  tongere.  Je  le  demande  :  est-ce  en  se  basant  sur  des 
»  ragots  de  malades,  sur  des  histoires  de  ce  genre,  qu'on  peut 
9  introduire  un  fait  dans  la  science?  Noli  me  tongere,  pour 
3»  des  kystes  séreux?,Moi  qui  en  ai  opéré  plusieurs  centaines, 
x>  qui  me  suis  même  permis  d'inventer  contre  eux  certains 
y>  procédés  opératoires,  plusieurs  moyens  de  thérapeutique  ! 
»  C'est  vraiment  abuser  de  la  crédulité  publique.  » 

Abuser  de  la  crédulité  publique  I  est-ce  possible,  mes- 
sieurs I  comment  qualifier  un  tel  langage,  un  tel  oubli  de  ce 
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qa'oa  doit  aux  autres,  de  ce  que  Ton  se  doit  k  soi- 
Quand  je  vois  cet  homme,  qui  a  donné  UBl  de  preuves  de 
jugement,  se  jouer  à  ce  point  de  sa  propre  opinioe,  pnfoHr 
sans  hésitation  les  plus  étranges  palinodies,  recourir  à  d*ia- 
dignes  équivoques,  et  tout  cela  pour  obscurcir  d'édatatles 
vérités,  j'en  viens  à  me  demander  si  tout  cela  est  aérien,  si 
notre  collègue  ne  se....  je  m'arrête,  messieurs,  je  craindrais 
de  sortir  du  langage  académique.  Et  cependant,  /e  tondrai» 
bien  faire  connaître  à  M.  Yelpeau  et  à  T Académie  dle-aiéaie 
toute  mon  opinion.  Quels  termes  employer?  Je  cbeidie — 
essayons. 

Il  y  a  en  Italie  deux  peuplades  qui  se  touchent,  nais  qoi 
ne  sont  jamais  d'accord  :  le  Napolitain  et  le  CalabraisL  Le 
Napolitain  est  facétieux  et  moqueur;  plein  de  ressources, 
mais  peu  difficile  sur  les  moyens,  il  ne  perd  pas  aœ  occasion 
de  taquiner,  de  contrecarrer  le  Calabrais.  Le  Calabrais,  qui 
n'a  ni  les  qualités  ni  les  défauts  du  Napolitain,  est  sérieux  et 
peu  endurant.  Poussé  à  bout  par  les  taquineries  do  Napo- 
litain, le  Calabrais  l'apostropha  un  jour  en  ces  termes:  «  Sei- 
»  gneur  Napolitain,  lu  te  moques  de  moi»  et  je  m'en  apeifois: 
»  mais  toi,  tu  ne  t'aperçois  pas  que  je  m'aperçois  que  la  le 
»  moques  de  moi.  » 

Le  Napolitain  se  le  tint  pour  dit. 

Voilà,  messieurs,  mon  opinion  académique  snr  U.  Yelpeau. 

Je  passe  à  ce  qu'a  dit  notre  collègue  de  l'ocdosioa  jMCff- 
matique. 

Vocclusion  pneumaiigue,  —  Je  m'étais  figuré  qoe  celte 
extension  de  la  méthode  sous-cntanée  aurait  pour  résaltat  de 
lever  toute  objection  contre  la  théorie  et  de  m'aaaarer  défiai* 
vement  le  mérite  de  l'invention.  H.  Yelpeau  a  mainleno  sm 
opposition  à  l'une  et  m'a  tout  simplement  dépouilléde  raatre. 
Quant  aux  faits  que  j'ai  produits,  qui  sont  des  types  leo- 
lement  d'un  nombre  beaucoup  plus  considérable,  il  d'co  fait 
aucun  cas.  J'avais  réuni  en  dernier  lieu  quatre  opéralioDs  de 
la  catégorie  de  celles  qui  passent  pour  les  plus  dangere»tf , 
les  trois  ouvertures  de  kystes,  la  quatrième,  l'exiractioii  di- 
recte d'un  corps  étranger  du  genou.  Vous  savesi  dqàeomaaii 
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il  a  jugé  les  trois  premières;  il  n'est  pas  moins  curieux  de 
savoir  ce  quMl  dit  de  la  dernière^  de  Tezlraction  d'un  corps 
étranger  du  genou.  Écoutez  : 

alla  cité  en  outre  l'extraction  d'un  corps  étranger  articu- 
»  laire  par  les  mêmes  procédés,  et  la  guérison  du  malade  a 
>*  eu  lieu  en  une  semaine;  mais  où  a-t-il  vu  que  les  chirur- 
»  giens  aient  toujours  eu  des  accidents  graves  après  les 
»  extractions  par  les  opérations  ordinaires  ?  Ce  qu'on  a  dit, 
»  ce  qui  est  vrai,  c'est  que  si  la  plaie  qu'on  est  obligé  de  pra- 
»  tiquer,  ne  se  réunit  pas  immédiatement,  il  peut  arriver  une 
»  arthrite  ;  mais  cela  n'empêche  pas  que  presque  totyours  la 
»  guérison  est  bientôt  obtenue  et  le  malade  toujours  rétablit 

>  surtout  par  les  procédés  modernes,  celui  de  Goyrand  en 
»  particulier.  » 

Que  l'Académie  me  permette  de  lui  faire  une  dernière  citar 
tion  ;  à  elle  seule,  elle  suffirait  pour  faire  juger  la  discussion; 
j'allais  dire  le  procès. 

Voici  comment  M.  Velpeau  parlait  de  l'extraction  des  corps 
étrangers  du  genou,  dans  la  Médecine  opératoire, 

»  Leur  extraction  est  une  opération  si  simple,  si  facile  en 
»  apparence  et  si  prompte^  qu'on  s'étonne,  au  premier  abord, 
N  de  lui  voir  préférer  la  compression  ;  mais  l'étonnement 
»  cesse  bientôt  quand  on  remarque  qu'elle  expose  aux  mêmes 

>  dangers  que  les  plaies  pénétrantes  des  articulations.  Un 
n  malade  opéré  par  Hewitt  et  dont  Raymams  a  accueilli 
n  l'observation,  en  est  mort.  Celui  de  Simson  donna  les  plus 
»  vives  inquiétudes  pendant  quelques  mois.  M.  S.  Cooper 
»  en  cite  deux  autres  qui  ont  succombé.  Il  existe  un  exemple 
»  dans  les  observations  de  M.  Kirby,  capable  aussi  d'inspirer 
»  de  vives  craintes.  Due  jeune  fille  que  je  vis  opérer  en 
»  1822,  fut  prise  d'accidents  tellement  redoutables,  que  sa 
»  guérison,  avec  ankylose^  parut  en  quelque  sorte  miracu- 

>  Icuse.  Sur  douze  sujets  qu'il  a  opérés,  M.  Richeraud  dit  en 
»  avoir  vu  mourir  quatre;  deux  sujets  dont  parle  M.  De- 
»  caisne  ont  également  succombé.  Fondé  sur  des  faits  de  ce 
»  genre  dont  il  avait  été  témoin,  Bell  va  jusqu'à  préférer 
»  l'amputation  du  membre  en  pareil  cas,  à  moins  que  le  car- 
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»  tilagene  paraisse  très-soperficiel.  Da?îd,  cité  par  M.  Lsdo, 
»  s'en  tient,  lui,  à  Tankylose,  qall  conseille  de  prodoire  ar- 
»  tificiellement.  Bromfield,  Graiksbanks  et  Boyer  partagent  à 
»  peu  près  les  mêmes  craintes.  » 

H.  Yelpeau  trouve  ce  nécrologe  exagéré,  je  le  Teox  bien; 
mais  comment,  depuis  1839,  presque  toujours  la  guérison  est 
bientAt  obtenue,  et  le  malade  toujours  guéri  :  l'Académie  re- 
marque-t-elle  la  gradation  presque  toujours  la  goénsoo,  et 
toujours  le  malade  rétabli  ;  et  à  Taide  de  qaels  moyens  ? 
«  surtout  par  les  procédés  modernes,  celui  de  M.  Goyrand  e& 
particulier.  >»  Or  quel  est  ce  procédé?  G*cst  tout  simplemeiit 
une  des  plus  heureuses  applications  de  la  méthode  soos^ota- 
née  ;  c*est  Teitraclion  du  corps  étranger  fixé  préalabieeieat 
en  dehors  de  Tarticulalion  par  une  incision  soas-cataoée. 
M.  Velpeaù  ne  le  dit  pas,  mais  H.  Goyrand,  qni  était  aussi 
honnête  quMI  était  ingénieux,  n*a  pas  hésité  à  rendre  k  autrui 
ce  qui  appartenait  à  autrui.  Voici  comment  il  s*est  exprime 
lorsqu'il  a  fait  connaître  son  procédé  : 

«  L'innocuité,  si  bien  démontrée  par  M.  J.  Guérin,  des  plaies 
»  sous-cutanées,  m'a  donné  l'idée  d'une  opération  nouvelle 
•  qui  guérit  cette  infirmité  sans  exposer  au  moindre  danger.  • 
Il  avait  dit  plus  haut:  «  La  généralisation  de  la  méthode 
»  sous-cutanée  est  un  tmin^a^  progrès  chirurgical;  chaque 
»  jour  on  pourra  faire  des  applications  nouvelles  de  œtle 
»  méthode;  elle  rend  exemptes  de  tout  danger  des  opmtioQS 
»  qui,  pratiquées  à  découvert,  sont  très -graves  et  souvent 
»  mortelles  (1).  » 

Inutile  de  faire  remarquer  que  ce  passage,  qui  formule  à 
lui  seul  le  résultat  de  cette  discussion,  nous  est  encore  fourni 
par  le  journal  de  H.  Yelpeau. 

Pour  se  mettre  d'accord  avec  ses  souvenirs,  avec  la  justice, 
avec  la  vérité,  H.  Yelpeau  n'avait  qu'à  ajouter  an  seul  mot 
au  passage  susdit  :  «  Presque  toujours  la  guérison  est  obtenœ 
»  et  le  malade  toujours  rétabli  par  les  procédés  modernes,  par 
»  le  procédé  Goyrand  en  particulier,  c'est-à-dire  par  la  mé- 
9  thode  sous-cutanée.  » 

(1)  Annales  de  chirurgief  1. 1,  p.  6S. 
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Qu'il  me  soit  permis,  à  cette  occasion,  de  faire  appel  à  toas 
cen  de  nos  confrères  qui  désirent  apprécier  la  valeur  et  les 
bienfaits  de  Tocclasion  pneumatique  dans  le  traitement  de 
ces  sortes  d'affections  ;  qu'ils  veuillent  bien  ro'adresser  des 
malades  atteints  de  ces  kystes  hydatiformes,  de  ces  corps 
étrangers  dans  les  articulations,  qu'on  n'opérait  jamais  sans 
de  grands  dangers;  et  ils  seront  bientôt  à  môme  d'apprécier 
le  mérite  de  la  nouvelle  méthode. 

J*aurais  encore  à  mentionner  les  applications  de  la  méthode 
sous-cutanée  k  la  thoracocenthe,  aux  abcès  froids  et  par  om- 
gestion;  mais  je  suis  pressé  par  l'heure,  et  ces  applications 
ont  depuis  longtemps  défrayé  les  discussions  de  l'Académie 
et  de  la  presse.  On  sait  donc  à  quoi  s'en  tenir  à  leur  égard  et 
à  l'égard  des  services  qu'elles  ont  rendus.  Je  m'en  rapporte 
aux  souvenirs  et  à  là  justice  de  l'Académie. 

Messieurs,  vous  venez  d'entendre  l'énumération  bien  ra- 
pide des  deux  ordres  d'applications  de  la  méthode  sous- 
cotanée  ;  les  opérations  sur  les  tissus  et  les  opérations  sur  les 
collections  de  liquides  pathologiques.  Mais  en  montrant  d'une 
manière  certaine  et  définitive  que  lorsque  l'on  soustrait  les 
plaies  et  les  liquides  pathologiques  au  contact  de  l'air,  on  les 
empêche,  les  unes  de  s'enflammer  et  les  autres  de  se  pufl^fier, 
la  méthode  sous-cutanée  a  encore  inspiré  un  dernier  ordre  de 
moyens  qui  consistent  à  prévenir  la  putréfaction  des  liquides 
quand  elle  n'existe  pas  encore,  à  la  combattre  quand  elle 
existe  et  à  lui  fermer  les  portes  de  l'organisme  quand  on  n'a 
pu  ni  la  prévenir  ni  la  combattre.  Ces  moyens  sont  :  les  modes 
de  pansement  nouveaux ,  antiseptiques ,  antiputrides,  neu- 
tralisants et  coagulants,  auxquels  il  faut  ajouter  la  méthode 
si  ingénieuse  et  si  hardie  dite  la  cantérisaiion  en  flèches. 
L'action  de  toutes  ces  méthodes  se  résout,  comme  celle  de  la 
méthode  sous-cutanée,  dans  l'art  de  prévenir,  combattre  et 
arrêter  l'intoxication  traumatique  ;  comme  dans  cette  intoxi- 
cation  se  résolvent  toutes  les  complications,  tous  les  accidents 
et  tous  les  dangers  des  plaies. 

Messieurs ,  me  voici  arrivé  à  la  fin  de  ma  tâche  :  tflche 
longue  et  difficile,  mais  dans  laquelle  j'ai  été  soutenu  par  la 
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bienveillante  attentioa  de  rActdémie.  Je  Ten  romercit  da 
fond  du  ccBur,  Mais  qu'elle  me  perineUe,  en  terminaBU  ée 
résumer  ce  débat  par  quelques  mois  qui  en  earaetériMmt 
les  tendances  et  la  portée. 

L'Académie  a  pu  s'en  convaincre,  il  ae  s'agît  plw  dm 
procédé  opératoire  ni  d'une  méthode  chirurgicale,  mais 
d*une  discussion  qui  a  touché  aux  points  les  plus  ele?és  de 
la  science  et  de  l'art  ;  k  la  physiologie  générale,  par  Tàcdc 
des  lois  de  l'organisation  primiti?e  et  de  la  réorgaaisatîoii 
des  tissus;  à  la  physiologie  chirurgicale,  par  réiflde  des 
divers  modes  de  cicatrisation  des  plaies  ;  à  la  pathologie  gé- 
nérale, par  la  détermiaalioo  des  causes  et  du  mécaiiisaie  de 
i'iuflammaliou  à  tous  ses  modes,  à  tous  ses  degrés  ;  à  la  me- 
decioe  opératoire,  par  les  différents  procédés  propres  à  réaliser 
les  diverses  applications  de  la  méthode  fioas-eulmée;  enfin k 
la  clinique  chirurgicale  tout  entière,  par  les  applieaùoBS  de 
celte  méthode  à  presque  toutes  les  q)éraiions  de  la  chimigle. 
Qu'est-ce  que  cela,  messieurs,  si  ce  n'est  le  prélude  d*ut 
réforme  dans  les  idées  et  les  pratiques  de  notre  temps  ;  si  ce 
n'est  une  nouvelle  et  plus  complète  alliance  de  la  médedae 
avec  la  chirurgie,  en  vue  de  convertir  tontes  les  epéraUoBS 
dangereuses  en  opérations  innocentes,  et  de  cobjw  le 
danger  de  celles  qu'il  ne  sera  pas  possible  de  ramener  à  eelle 
dernière  catégorie?  Si  je  ne  me  trompe,  messieurs,  c'est 
révolution  dans  la  science  et  dans  l'art.  Eh  bien  !  de 
révolution  je  n'ambitionne  d'autre  mérite  et  d'aotre  bosafiar 
que  d'en  avoir  donné  le  signal,  d'ea  avoir  planté  le  dnpeaK. 
Grâice  au  concours  de  tous  ceui  qui  m'enlendeat,  grâce  sur- 
tout au  concours  de  la  génération  qui  s'avance,  cette  révo- 
lution s'accomplira;  oui,  elle  s'accomplira;  elle  feiajostice 
de  cette  vaine  et  fallacieuse  érudition  qui  lui  conteste  s^ 
titres  et  lui  dispute  son  terrain;  elle  renversera  cette  seteace 
caduque  et  de  mauvais  aloi  qui  veut  s'opposer  à  sa  marche  : 
et  alors  ce  ne  sera  plus  seulement  la  méthode  soQS-cataiice 
qui  entrera  dans  la  chirurgie,  mais  la  chirurgie  toat  entièR 
qui  entrera  dans  la  méthode  sous*entanée.  Ge  n'est  qo^ahu^. 
messieurs,  et  seulement  alors,  que  je  déposerai  les 


ODTRAMS  Omm  A  L'ACADtHlB.  i0&8 

—  A  cinq  heures  moins  du  quart,  TAcadémie  se  forme  en 
comité  secret. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L* ACADÉMIE. 

Bulletin  de  statistique  municipale,  publié  par  les  ordres  de  M,  le  baron 
Haumaann,  sénateur.  Avril. 

Description  du  Populus  Euphratica  (peuplier  de  l'Euphrate),  par  M.  le 
docteur  Kremer. 

Traité  de  la  variole  et  de  la  rougeole  de  Rasés,  par  MM.  Leclerc  et 
Lenoîr. 

Du  service  de  santé  militaire  chez  les  Romains,  par  M.  René  Briau. 

Le  choléra  épidémique  et  l'hydrolofie  médicale,  par  M.  E.  Barbier. 

De  Torigine  des  actions  électriques  développées  au  contact  des  eaux 
minérales  avec  le  corps  de  l'homme^  etc.,  par  M.  Scoutetten.  (Extrait  de 
la  Gazette  des  eaux .) 

Traité  de  politique  et  de  science  sociale,  publié  par  les  exécuteurs  tes- 
tamentaires de  M.  J.  Buehes,  MM.  L.  Cerise  et  A.  OU. 

Péripneumonie  épiiootique,  inoculation,  par  M.  Urbain  André,  médtdn 
vétérinaire. 

De  la  chorée  ;  sa  définition  et  ses  différents  traitements,  par  M.  Em. 
Dttval. 

Bulletin  général  de  thérapeutique,  15  août. 

BuUetino-bulletin  des  sciences  médicales  de  la  Société  médico-eldrarfl- 
cale  de  Bologne.  Juin  et  juillet  1866. 

Journal  des  connaissances  médicales  pratiqjues,  n.  23. 

Gazette  des  eaux,  n.  A38. 

Revue  d'hydrologie  médicale,  n.  10. 

Revue  de  thérapeutique  médico-chirurgicale,  it.  16, 

Gasette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie»  n,  33. 

Le  Monde  thermal,  n.  83. 

Revue  médicale  française  et  étrangère,  15  août. 

Gazette  médicale  de  Paris^  n.  33. 

Le  Courrier  médical^  n.  83. 

L'Abeille  médicale,  n.  84. 

L*Unton  médicale,  n.  97  et  98. 

Gazette  des  hôpitaux,  n.  96  et  97. 

La  France  médicale,  n.  65  et  66. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  TAcadémie  des  sciences 
t.  LXIII,  n.  7. 
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SftANCI  l>a  28  AODT  1866. 


PRÉSIBBNCB   BB   M.  B#1JCBAB»AT. 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  lo  et  ido|rté 

CORRESPONDANCE  OFnCIELLE. 

M.  le  ministre  de  ragricnltore,  da  commerce  et  des  (n- 
vaux  publics  transmet  à  l'Académie  : 

I.  Un  rapport  de  M.  le  médecin  en  chef  de  rbfrpiul  mili- 
laire  thermal  de  Baréges  sur  le  service  médtealdeeetéu 
blissement  pendant  i*année  i86&.  {Commission  inmaw^ 
raies.) 

II.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Mulst  sur  une  épiiiémi^ 
de  Sèvre  typhoïde  qui  a  régné  dans  la  commune  de  Ginooill^i- 
{Commission  des  épidémies.) 

m.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  GAannsor  les  épi(léiBi6 
qui  ont  sévi  dans  rarrondissement  de  Chambéry  pe»l<n^ 
Tannée  1865.  {Même  commission,) 

IV.  Les  résumés,  par  commune,  des  maladies épidéaiqe^ 
qui  ont  régné  dans  le  département  do  Nord,  pendant riBO^' 
1865.  {Même  commission.) 

V.  De  nouveaux  documents  relatifs  au  caplap  d>tf 
source  d'eau  minérale  située  à  Jaujac  (Ardèche).  pour  laqodl^ 
on  sollicite  l'autorisation  d'exploiter.  {Commission  des  ta: 
minérales.) 

VI.  Les  recettes  et  échantillons  de  divers  médicameitj 
préconisés  pour  combattre  le  choléra,  les  fièvres  et  oodb^ 
hémostatiques.  {Commission  des  remèdes  secrets  et  nntvessi 
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VII.  Le  tableaa  des  vaccinations  pratiquées  en  1865  dans 
le  .département  des  Basses- Pyrénées.  (Commigsian  de  vac- 
cine.) 

VIII.  L'autorisation  d'envoyer  une  commission  étudier 
quelques  faits  de  syphilis  vaccinale,  qui  se  seraient  produits 
dans  rarrondissement  de  Lorient  (Morbihan).  {Même  commis- 
sion,) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

M.  H.  le  docteur  Alphonse  GuÉBiN  écrit  à  l'Académie  qu'il 
se  porte  candidat  k  la  place  vacante  dans  la  section  de  patho- 
logie chirurgicale.  (Renvoi  à  la  section.) 

II.  H.  le  docteur  Alfref  Hardt  prie  l'Académie  de  vouloir 
bien  porter  son  nom  sur  la  liste  des  candidats  à  la  place  va- 
cante dans  la  section  de  thérapeutique  et  d'histoire  naturelle 
médicale.  (Benvoi  à  la  section,) 

III.  H.  le  docteur  Ollivibr  (de  Barcelonnette)  adresse  ses 
reroerctments  à  l'Académie  pour  la  médaille  qu'elle  lui  a 
décernée.  (Service  delà  vaccine.) 

IV.  De  la  prophylaxie  contre  les  épidémies  miasmatiques» 
par  M.  Lucien  Papillaud.  (Commission  des  épidémies.) 


ÉLECTIONS. 

L'Académie  procède  à  l'élection  d'un  correspondant  na- 
tional. 
La  commission  présentait: 

En  première  ligne,  MM.  Marchand  (de  Fécamp). 
En  deuxième  ligne,         Malapert  (de  Poitiers). 
En  troisième  ligne,         Lepage  (de  Gisors). 
En  quatrième  ligne»        Houzeau  (de  Rouen). 

—  Glénard  (de  Lyon).    . 

—  Jeannel  (de  Bordeaux). 


i0k6         DISCUSSION  SUR  LA  MÉTHODE  SOfJS-GDTAMiE. 

An  premier  tour  de  scrulin,  sar  &0  votants  : 

MM.  Marchand  (de  Fécamp) S8  voix. 

Jeannel  (de  Bordeaui) 2   — 

En  cottséqnence,  IL  MâBCHAiiD  (de  Fécamp)  eA  BOtune 
eorrespoDdant  national. 

LECTURES. 

M.  le  docteur  F.  Voisin,  associé  national  de  l'Académie, 
donne  lecture  de  la  première  partie  d'un  mémoire  sur  les  facul- 
tés intellectuelles  de  Thoinnie;  mémoire  qui  doit  setrir  d'în« 
troduction  au  troisième  volume  d'un  grand  ouvrage  en  eoun 
de  publication,  sur  Thomme  animal,  moral,  inteUeclael  (i). 

DISCUSSION  SDR  LA  MÉTHODE  SOUS-CUTANfiE. 

M.  ViLFUU  :  Il  paratty  messieurs,  que  j*ai  eo  tort,  mardi 
dernier,  de  quitter  la  salle  pendant  qne  H.  Guérin  paiWt. 
—  Il  faut  convenir,  do  reste,  que  j'ai  du  malheur  avtc  ce 
collègue;  dans  la  discussion  actuelle,  je  tombe,  à  son  occa- 
sion, de  surprise  en  surprise  ou  de  déception  en  déception.  En 
effet,  ses  discours  ont  été,  en  ce  qui  me  concerne,  les  deux 
premiers,  contenus,  académiques,  parfois  mèoie  erapremts 
d'une  certaine  courtoisie,  alors  qo'k  en  jvge?  par  use  lellre 
qu'il  m'avait  adressée  dans  son  journal,  je  pouvais  m'atteadre 
à  de  la  violence,  à  des  récriminations  amëres.  Tranquillisé 
par  cette  forme  modérée  qui  de  i^était  poi  n  t  démentie  jusqu'au 
moment  de  mon  départ,  et  pressé  par  l'heure  du  cb^nin  de 
fer,  j'ai  cru  pouroir  me  dispenser  de  l'écouter  en  dernier  lien 
jusqu'à  la  fin.  Mais  alors,  l'Académie  s'en  souvient,  la  mau- 
vaise humeur  de  M.  Guérin,  trop  longtemps  réprimée,  a  enfin 
éclaté  comme  use  bombe  sur  tnà  personne,  sur  mes  argu- 
ments ou  mes  reproches. 

Je  vois  eieetivemenl  dans  son  journal  (p.  5S7>  une  sorte 
de  prosopopée  étrange  oA  i\  se  livre  à  des  emportements  me- 
naçants en  laveur  de  ce  qo'ft  appelle  tses  idées*.  «Qu'est-ce 

(i)  FéHx  Voisin,  De  la  nature  de  Vhomme.  Paris^  i867. 


que  cela,  messieurs  it,  après  avoir  étalé  ses  nombreuses  dé- 
ooavertes,  «  si  ce  n'est  le  préitide  d'une  réforme  dans  les 
idées  et  les  pratiques  de  notre  temps,  si  ce  n*est  une  nou- 
velle et  plus  complète  alliance  de  la  médecine  avec  la  chi- 
rurgie, en  vde  de  convertir  t(mte$  les  opérations  dangereuses 
en  opérations  innocentes,  et  de  conjurer  le  danger  de  celles 
qu'il  ne  sera  pas  possible  de  ramener  à  cette  dernière  caté- 
gorie. Si  je  ne  me  trompe,  messieurs,  c'est  une  révolution 
dans  la  science  et  dans  i*art.  »  (Rien  que  cela  !  ]  «  Eh  bien  ! 
de  cette  révolution  je  n'ambitionne  d'autre  mérite  et  d'autre 
honneur  que  d'en  avoir  donné  le  signal,  d'en  avoir  planté  le 
drapeau.  Grâce  au  concoufs  de  tous  ceux  qui  m'entendent, 
grAce  surtout  an  concours  de  la  génération  qui  s'avance...  » 
(Il  neparatt  guère  pourtant  que  la  génération  qui  s'avance 
fasae  grand  cas  des  prétentions  de  M.  Guérin  ou  soit  disposée 
à  lui  venir  en  aide. )  «Cette  révolution  s'accomplira;  oui,  elle 
s'accomplira  et  fera  justice  de  cette  vaine  et  ftkllacieuse  éru- 
dition qui  lui  conteste  ses  titres  et  lui  dispute  son  terrain  ; 
elle  renversera  cette  scienee  cùduque  et  de  mauvais  aloi  qui 
veut  s'opposer  à  sa  marche  :  et  alors  f  e  ne  sera  plus  seulement 
la  méthode  sous-ontanée  qui  rentrent  datas  la  chirurgie,  mais 
la  chirurgie  tout  eniièr9  qui  entrera  danê  la  méthode  Bùui- 

euiMée 

«  Alors,  et  seulement  alors,  je  déposerai  les  armes  Ml* 
Il  est  vraiment  terrible  autant  que  modeste,  M.  Guérin  I 
Voyez  oomme  il  menace^  comme  il  s'exalte;  il  va  faire  dispa- 
raître toutes  les  opérations  dangereuses.  Il  va  faire  rentrer 
toute  la  chirurgie  dans  là  méthode  sous-cutanée;  il  se  moque 
de  l'éruditioA  falloûieusê,  et  je  crains  bien  qu'il  n'ait  d'étcd- 
lentes  raisons  ponr  cela  :  toute  la  vieille  ebirurgie,  là  chirur- 
gie, la  scienee  caduque,  celle  qui  reste,  jusqu'à  présent,  en 
dehors  de  la  méthode  sousn^utanée,  va  disparaître  comme  une 
ombre,  et  nous  tous,  chirurgiens  des  vieilles  méthodes  ou  de 
la  vieille  science,  nous  n'avons  qu*à  nous  bien  tenir.  M.  Gué- 
rin, allant  d'estoc  et  de  taille,  ne  cessera  de  nous  pourfendre 
et  ne  déposera  les  armes  qu'une  Ibis  toute  la  chirurgie  cachée 
fiooB  la  peau  à  titre  de  chirurgie  soos-cutanée  II  !  Ne  trouves- 
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voQs  pas.  mesNeors,  que  celte  exaiuikui  de  noire  hBOttiHe 
cotlègoe  approche  d*on  degré  capable  de  dosiier  qiielq«es  it- 
qatélodes  t  Pour  moi,  dans  la  crainte  de  Texciler  davantage» 
je  ne  m'arrêterai  point  à  discoter  les  éiémenis  de  ce  booqaci, 
de  ce  lëo  d'artifice.  Je  n'en  remets  là-dessos  à  rapprécîalim 
des  générations  contemporaines. 

Je  me  demande  au  fond  d*oà  est  venoe  celle  grande  oo- 
lire;  en  cherchant  un  pen,  j'ai  cm  en  avoir  trouvé  la  sonree 
00  le  piéleiie  dans  on  seul  mol.  M.  Goérin  affirmait  qœ  jt 
croyais  les  kystes  sérenx  teliemenl  dangereux,  limilês  pv  les 
méthodes  anciennes»  que  j*allais  jusqu'à  en  faire  desaoK  wm 
tœngere;  j'ai  nié  le  fait,  el  voici  que  M.  Goérin,  mon  lîfre  à  la 
main,  rient  me  montrer  qu'il  existe  réellemenl  dans  fV 
vrage  [Gaxate  médicale^  p.  5&6).  El  comme  j*avats  dit 
première  fois  que  me  faire  raisonner  de  la  sorte  c'âml  abu- 
ser de  la  crédulité  publique,  il  se  redresse  aossitM  de  tonte  li 
hanleur  de  son  indignalion  en  s'écriaal  :  «  Esl^ce  possible, 
messieurs  ;  comment  qualifier  un  pareil  langage,  on  tel  oaUi 
de  ce  qu'on  doit  aux  autres,  de  ce  qu'on  se  doil  à  soi-mène? 
Quand  je  vois  cet  homme^ .  se  jouer  à  ce  poini  de  sa  propre 
opinion,  professer  sans  hésitation  les  plus  étranges  palinodies, 
recourir  à  d'indignes  équivoques,  etc.,  etc.  i» 

Quelle  colère,  grands  dieux  I  el  comroeni  calmer  nne  telle 
irritation  1 1 1 

Pour  me  finre  mieux  comuaire  à  rAcadémie,  il  im^ae  n 
apologue  :  •  Il  y  SiàenpetqUades  en  Italie,  dit-il,  qni  seloo- 
chent,  mais  qui  ne  sont  jamais  d'accord,  le  Napolitain  ^  le 
Calabrais  :  le  Napolitain  (une  peuplade)  esl  bcétienx  ef  mo- 
queur* plein  de  ressources*  mais  pai  difficile  sur  les  moyens 
(M.  Goérin  esl  en  face  deson  miroiri  );  il  ne  peid  pasnneoe- 
casion  de  taquiner,  de  contrecarrer  le  Calabrais;  le  Calabrais 
n'a  ni  les  qualités  ni  les  défauts  du  Napolitain,  il  esl  nérieox 
el  peu  endurant.  Poussé  k  bool  par  les  taquineries  do  Napoli- 
tain, il  l'aborda  un  jour  en  ces  termes  :  Seigneur  Napolilaii, 
10  le  moques  de  moi  elje  m*en  aperçois;  mais  toi,  lu  ne 
t'aperçois  pas  que  je  m'aperçois  que  In  le  moqnes  de  moi.  » 
A  vrai  dire,  je  ne  vois  pas  bien  oii  esl  le  sel»  alliqae  oa 
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de  celte  aliosion.  Je  sais,  sans  doute,  le  Napolitain  et  lai  le 
Calabrais  ;  mais  qu'est-ce  que  cela  prouve  dans  notre  discus- 
sion actuelle  ? 

«  Le  Napolitain  se  le  tint  pour  dit  »»  ajoute  M.  Guérin,  et 
voilà  «  mon  opinion  académique  sur  H.  Velpeau  d.  Il  est 
pourtant  vrai  que  je  ne  serais  pas  fâché  de  donner  à  notre 
collègue  une  bonne  opinion  de  moi  ;  mais  comme,  malgré 
mes  efforts,  je  n'y  puis  parvenir,  je  serai  forcé  de  m'en  pas- 
ser, tout  en  faisant  remarquer  que  l'anecdote  du  Calabrais  et 
du  Napolitain  pourrait  sans  danger  ni  péril  être  racontée 
absolument  en  sens  inverse,  et  que  si  M.  Guérin  tient  à  ce 
que  je  m'aperçoive  qu'il  se  moque  de  moi,  toujours  est»il  que 
je  ne  me  le  tiens  pas  pour  dit  et  que  je  ne  m'en  offense  pas. 

Mais  revenons  à  ce  fameux  kyste  :  il  s'agit,  comme  on  sait, 
d'un  kyste  hydatique  du  poignet,  d'un  kyste  séreux^  car 
M.  Guérin  dit  lui-même  en  avoir  tiré  un  petit  verre  de  séro- 
sité synoviale  ;  or,  le  passage  qu'il  m'emprunte  concerne  les 
kystes  hématigws.  En  l'annonçant  {Gazette  médicale^  p.  &56), 
il  lui  donne  le  titre  de  tumeurs  articulaires  hydati formes;  or, 
les  kystes  hydatiques  du  poignet  n'ont  jamais  été,  que  je 
sache,  des  tumeurs  articulaires;  serait-il  donc  vrai  que 
H.  Guérin  n'a  point  étudié  la  pathologie  de  ce  genre  de  ma* 
ladie? 

Je  dis  que,  pour  ces  tumeurs,  il  faut  essayer  tous  les  topi- 
ques résolutifs,  les vésicatoires  volants,  la  teinture  d'iode,  etc., 
avant  d'en  venir  à  l'emploi  du  bistouri  ;  je  dis  aussi  que  si  le 
kyste  contient  plus  de  liquide  que  de  matière  concrète,  il  faut 
l'attaquer  par  les  iujections  iodées.  J'ajoute  que,  quand  tont 
cela  échoue,  il  ne  faut  encore  se  décider  aux  opérations  ra-- 
dicalesqm  si  le  malade  éprouve  une  grande  gêne,  un  grand 
embarras  de  son  affection.  Comme  alors  c'est  par  des  inci- 
sions ayant  pour  but  d'amener  la  suppuration  du  sac,  et  que 
ces  opérations  peuvent  être  dangereuses,  j'ajoute  qu*k  ce 
degré,  le  mal  est,  en  effet,  une  sorte  de  noli  me  tangere. 

Ici  encore^  H.  Guérin  semble  ne  pas  savoir  qu'il  y  a  dans 
la  pratique  deux  genres  d'opérations  pour  les  kystes  séreux  : 
les  opérations,  ponctions  ou  incisions  palliative^,  qui  se  bor- 
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lient  à  vider  le  kyste,  qai,  en  général,  se  remplit  bk&tAt 
après,  e(  les  opérations  radicales. 

Il  est  bien  évident  qa*ea  face  de  ponctions  palliatÎTes,  ayas( 
poar  but  de  vider  nn  kyste  qoelconqoe  comme  on  ride  aie 
bydrocèle,  je  n'ai  jamais  pa  parier  des  dangers  qu'elles  posr- 
raient  prodoire,  puisqne,  chacan  le  sait,  la  petite  plaie  est 
soavent  guérie  dès  le  lendemain.  Or  Topération  dont  nous  i 
parlé  M.  Guérin  était-elle  autre  chose  qa*one  incisfon  pâlira- 
tivet  et  qa>  a-t-il  alors  d'étonnant  k  ce  qae  ses  malades 
ainsi  traités  en  Tassent  guéris  au  bout  de  trois  jours  î 

La  preuve  qu'il  en  était  ainsi,  c'est  que  quelque  temps 
après  le  kvste  s'était  reproduit,  qu'il  a  fallu  l'opérer  de  nou- 
veau, et  que  peut-être,  malgré  le  bracelet  oompressf.  U  gué- 
rison  est-elle  encore  incomplète. 

C'est  donc  de  la  cure  radicale,  c'est-à-dire  des  incisions 
ayant  pour  but  de  mettre  toute  la  cavité  du  kyste  \  no  et  de 
le  faire  suppurer,  que  j*ai  entendu  parler,  quand  f  ai  diU 
page  163,  tome  III,  après  avoir  sîgbalé  les  dangers  de  la  sap* 
punition,  qa*on  doit  se  garder  d'y  toucher  an  moyen  do  br$- 
touri  tant  que  les  malades  n'en  sont  pas  très-incommodés.  oq 
avant  d'avoir  essayé  tous  les  autres  remèdes. 

Tout  cela,  messieurs,  je  le  maintiens,  comme  en  1839,  et 
comme  Texpression  exacte  des  faits... 

Il  m'attaque  violemment  encore  à  l'occasion  des  corps 
étrangers  do  genou,  en  soutenant  que  je  la  regarde  comme 
trèSHlangereuse,  tandis  que  lui  l'a  réduite  k  une  opération 
des  plus  bénignes,  puisqne  son  malade  en  était  guéri  an  boni 
d'une  semaine. 

J'en  suis  vraiment  fiché,  mais  M.  Guérin  oublie,  après 
Temprunt  qu'il  m'a  fait  pour  les  besoins  de  sa  cause,  d'ajou- 
ter le  paragraphe  suivant  : 

«  Toutefois,  ajontais^Je,  la  gravité  de  cette  opération  a  été 
exagérée;  Forbes,  Hnnter,  Desaolt,  font  pratiquée  un  asseï 
grand  nombre  de  fois  sans  qu'il  en  soit  résulté  rien  de  tt- 
cheux. 

a  Des  cas  multiples  de  réussite  ont  été  rassemblés  dans  les 
thèses  de  V.  Champigny  et  de  MM.  Lsedo,  Larrey,  Oartf. 
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'oaley,  Brodle,  Allan,  Huiler,  et  une  foule  d'fttitres  en  ont 
Lussi  rapporté  des  exemples. 

»  Aumont  en  a  extrait  quatre  eu  dent  fois  à  quarante  jOuf s 
rinteryalle  sans  le  moindre  accident,  etc.,  etc.  ^ 

Au  fait  donc  l'opération  est  dangereuse  quand  elle  est  i^ui- 
rie  d'une  arthrite  purulente,  mais  cet  accident,  par  bon- 
leur,  u'arriye  que  dans  des  cas  exceptionnels.  Au  lien  d'un 
luccès,  M.  Guérin  en  aurait  rapporté  une  demi-douzaine  que 
a  queslion  n'en  serait  pas  beaucoup  pluâ  avancée,  puisque 
)ar  l^ancienne  méthode,  qui  est  d'ailleurs  la  véritable  mé^ 
hode  sous-cutanée ,  les  autres  praticiens  en  ont  souvent  obtenu 
le  semblables. 

Hais  passons  à  une  autre  queslion,  à  l'existence  de  la  mé^ 
hode  sous-cutanée  avant  les  travaux  de  H.  GuéHn. 

Notre  collègue  nie^  vous  le  savez,  qu'il  y  tti  avant  lui  dans 
a  science  autre  chose  que  des  faits  isolés  et  des  pratiques 
empiriques  :  voyodsdonc,  commençons  par  Honter,  si  souvent 
Dvoqué  dans  le  cours  de  cette  discussion,  et  qui  n'aurait  ja- 
nais  pensé,  dit  H.  Guérin,  aux  sections  sous*cutanées. 

Je  trouve  d'abord,  tome  I,  page  49,  daus  sa  biographie, 
elle  histoire  qui  a  bien  sa  valeur  :  «  Hunter,  qui  s'était 
ompu  le  tendon  d'Achille  en  dansant  (on  voit  que  Hunter 
lansait  quelquefois),  eut  l'idée  d'examiner  par  quel  méea- 
lisme  se  réunissent  les  deux  bouts  d'un  tendon  ;  Il  divisa  le 
endod  d'Achille  sur  plusieurs  chiens  avec  une  aiguille  h  ^a- 
afacte  qu'il  introduisit  au-dessous  de  la  peau  à  quelque  dls- 
ancedu  tendon;  ensuite  11  tua  ces  animaux,  à  déS  épooUes 
lifTérentes,  afin  de  suivre  les  phases  du  travail  de  réunion. 
I  reconnut  que  cette  réunion  se  fait  par  un  mécanisme  sem- 
)labte  à  celui  qui  préside  à  la  consolidation  Atê  os  fracturés 
fuand  il  n'y  a  pas  de  plaie  à  la  peùu.  » 

Après  la  mort  de  Hunter,  on  trouva  les  deux  bouts  du  ten- 
lon  réunis  par  Y  intermédiaire  d'une  substance  osseuse. 

Qu'on  ne  s'effarouche  pas  de  ce  terme  osseux,  qui  dans  l'es- 
)rit  de  Hunter  n'avait  pas  la  même  signification  que  dans  le 
aôlre.  Car  on  le  voit  dans  différent  endroits  parler  de  frac- 
ture des  ligaments  ou  des  tendons  pour  en  désigner  la  rupture. 
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Pour  le  reste,  veuillez  le  remarquer,  la  ténolomie  y  est  eu 
entier,  et  par  la  méthode  sous-cotanée.  Diviser  le  tendoasoos 
la  peau  «  par  une  petite  plaie  »  sur  le  côté  des  tendoas.  •  ï 
Tabri  du  contact  de  Tair  ». 

De  plus,  Honter,  voyez  comme  il  est  empiriqael  veut  dc^ 
savoir  comment  une  division  pareille  se  rétablit,  se  eicaliise 
sous  les  téguments  ;  il  fait  des  expériences,  il  constate  que  la 
réunion  s*opère  k  Taide  d*one  substance  intermédiaire.  II  est 
vrai  qu*il  s'est  servi  d'une  aiguille  à  cataracte  dont  IL  Gnériii 
ne  veut  pas  entendre  parler,  mais  du  temps  de  Hanter  il  y 
avait  des  aiguilles  à  cataracte,  sorte  de  fer  de  lance  beaucoup 
plus  large  qu'aujourd'hui;  d'ailleurs,  qu'est-ce  que  cela  fait 
à  la  question  ?  Hunter  voulait  une  petite  plaie  pourempédier 
l'air  d'entrer  et  un  petit  instrument  (les  téaotomes  d'aujour- 
d'hui ne  sont  guère  plus  volumineux)  pour  couper  le  tendon. 

Attendez,  du  reste,  vous  allez  voir  Yempirisane  de  Hunter 
qui  semble  avoir  voulu  spolier  M.  Guérin,  il  y  a  près  d'os 
siècle,  des  idées  que  loi  persiste  à  réclamer  aojoard*bui. 

«  Les  deux  bouts  du  tendon  rompus,  dit  Hunter,  restât 
iaujoun  à  une  certaine  distance,  parce  qu'ils  sont  totjoan 
écartés  l'un  de  l'autre  par  des  forces  opposées... 

»  Il  ne  résultera  aucun  inconvénient  de  ce  qu'il  y  ait  entre 
les  deux  bouts  du  tendon  rompu  une  petite  séparation  d'un 
demi-pouce,  ou  d'un  peu  plus,  tandis  qu'il  y  aurait  un  grand 
désavantage  à  pousser  les  deux  fragments  l'un  contre  raoire. 
Je  suis  d'avis  qu'on  doit  permettre  au  malade  de  marché 
presque  dès  le  début.  0  (Pages  692,  &93.) 

Voilà  comment  Hunter  n'a  point  fait  de  ténolomie,  ou  ne 
l'a  faite  qu'empiriquement,  comment  il  voulait  que  les  deux 
bouts  de  tendon  fussent  tenus  rapprochés  afin  de  les  réunir 
par  une  inflammation  adhésive!  I 

Passons  à  Delpech  :  Les  tendons,  les  ligaments,  ont  éié 
divisés,  dit  cet  auteur,  en  tout  ou  partie;  nous  avons  eu  con- 
naissance de  quelques-unes  de  ses  opérations  qui  ont  obteno 
tout  le  succès  qu'on  pouvait  s'en  promettre. 

Les  bouts  du  tendon  coupé  peuvent  contracter  une  ontoa 
médiate  à  la  faveur  de  laquelle  l'organe  peut  encore  recouvrer 
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une  partie  de  sou  utilité.  Quant  à  la  section  des  ligaments,  si 
Ton  réfléchit  k  )*innocnité  de  leur  rupture,  on  ne  peut  guère 
s'empécber  de  penser  que  cette  opération  (la  ténotomie)  est 
praticable,  a  pourvu  qu'elle  soit  faite  avec  précaution,  de 
manière  à  prévenir  le  contact  de  Tair  {Maladies  réputées  chi- 
rurgieales,  1. 1",  pages  669,  670,  673).  et  il  ajoute  à  propos 
de  la  rétraction  des  tendons  :  «  En  général,  le  seul  moyen  par 
lequel  on  puisse  faire  cesser  la  gène  des  parties  affectées  est 
la  section  des  tendons...  d 

Je  ledemande,  est-il  possible  d'être  plus  clair  et  plus  précis 
en  même  temps  ;  la  méthode  sous-cutanée  avec  ses  principes 
élémentaires  ne  ressort-elle  pas  de  ce  passage? 

Mais  en  voici  un  autre  qui  est  encore  d'une  évidence  plus 
grande.  {Même  ouvrage,  t.  I",  pages  186,  187.) 

c  Si  la  rupture  des  muscles  ou  des  tendons  n*est  pas  accom- 
pagnée de  solution  de  continuité  à  la  peau,  et  si  la  première 
de  ces  affections  n'est  pas  exposée  au  contact  de  rair,  la  réunion 
est  obtenue  facilement,  à  la  faveur  du  rapprochement  mutuel 
des  parties....  Quand  on  a  obtenu  la  réunion  d'un  muscle  ou 
d'un  tendon  considérable,  destiné  à  supporter  de  grands 
efforts,  il  ne  faut  pas  perdre  de  vue  que  cette  réunion  a  /ou- 
jours  lieu  (vous  l'entendez,  toujours /)  psiv  le  moyen  d* une 
organisation  intermédiaire  (le  mot  organisation  y  est  déjà,  ne 
Toubliez  pas),  qu*il  faut  beaucoup  de  temps  à  cette  substance 
pour  obtenir  la  densité  et  la  perfection  dont  il  est  suscep- 
tible. D 

Voyons,  ne  nous  irritons  pas  :  que  manque-t-il  à  ces  pas- 
sages, de  Delpech  pour  constituer  la  méthode  sons-cutanée; 
section  des  tendons  pour  détruire  des  obstacles  à  certaines 
fonctions,  sections  par  une  petite  plaie,  dans  le  but  d'éviter 
le  contact  de  l'air  sous  la  peau  ;  réparation  des  tissus  par  une 
substance  intermédiaire  qui  rétablit  les  fonctions  de  la  partie; 
que  savons-nous  de  plus  aujourd'hui,  et  pourtant,  à  entendre 
M.  Guérin,  Delpech  n'aurait  agi  qu'en  empirique  et  en  quel- 
que sorte  sanâ  se  rendre  compte  de  ce  qu'il  faisait  ou  voulait 
faire  ! 

Noos  ne  sommes  qu'en  1816,  sautons  à  1837,  et  vous  allez 
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voir  comment,  après  le  mémoire  de  Stromeyer  (1831),  la 
tenotomie  sous-cutanée  fut  dédaignée  en  France^ 

«  Sur  60  sujets  guéris  du  pied  bot  par  M.  Daval,  an  oioyea 
de  la  section  du  tendon  d'Achille,  &0  étaient  affectés  devin; 
iS  portaient  de^  pieds  équinç;  il  n'y  avait  qoe  2  Talgi;  1& 
proportion  est  à  peu  près  la  ménoe  dans  tons  les  tabieaai 
publies...» 

L'heureux  résultat  de  cette  opération  a  engagé  ce  praticiec 
à  la  répéter  plus  de  80  fois  depuis,  et  tQ^faur$  avec  succès. 
(Vous  le  voyez,  toujours  avec  succès  I) 

iCest  à  M.  Duval  que  nous  devons  la  popularité  de  cette 
opération  et  son  extension  k  toutes  les  variétés  de  pied  bot,  ft 
presqueà  tous  les  âges.  » 

Daus  un  cas  de  pied  bot  en  dedans  excessivement  dithrmt, 
indépendamment  de  la  section  du  tendon  d'Achille,  H.  Dnval 
a  été  obligé  plus  tard  de  couper  le  tendon  da  jambier  anté- 
rieur, un  pouce  au-dessous  du  ligament  annulaire  de  debon 
en  dedans,  pour  ne  pas  toucher  avec  la  pointe  de  F  instrument 
le  tendon  de  l'extenseur  du  gros  orteil.  Dans  un  valgus  avec 
raccourcissement  des  muscles  du  mollet,  il  a  coupé  le  tendoe 
du  long  péronier  latéral  à  un  pouce  et  demi  au-dessus  de  ia 
malléole  externe.  Deux  jours  après  Topératioa,  le  pied  était 
revenu  sous  Taxe  de  la  jambe  et  formait  an  pied  éqain  simple 
qu'il  a  guéri  par  la  section  du  tendon  d'Achille.  (Pivain, 
Thèse,  212-1837.) 

Alors  M.  Guérin  ne  songeait  certainement  pas  à  b  téoo- 
tomie  et  à  la  méthode  sous-cutanée^  car,  en  1838,  il  repous- 
sait encore  ces  opérations  et  soutenait  la  préémiBeace  des 
appareils  orthopédiques. 

Dans  une  thèse  du  frère  même  de  H.  Duval  (1838.  n*  342;. 
on  trouve  comme  résumé  :  «  JLes  succès  ccmtanU  (vous  entendes 
bien,  constants;  les  succès  k  cette  époque  étaient  déjà  cea- 
stants)  que  mon  frère  a  obtenus  dans  plus  de  200  cas  de  sec- 
tion du  tendon  d'Achille  et  d'autres  tendons,  les  phénooiènes 
qu'il  avait  observés  dans  tous  les  cas  devaient  lui  permettre 
d'espérer  qu'il  se  développerait  une  substance  nmtuelif 
entre  les  deux  bouts  du  tendon  coupé,  eique  celte  subsUoce 


otermédi^ire,  susceptible  d'un  allongemeat  énorme  et  d'une 
solidité  aussi  grande  que  celle  des  tendons  eux-mêmes,  puis 
I  applique  ces  données  et  cette  pratique  au  traitement  des 
tnkyloses  du  genou.  » 

Qu  en  pense  l'Académie  ? 

Est-ce  que  tout  cela  n'indiqae  pas  déjà  une  méthode  très- 
ivancée,  formellement  constituée;  est-ce qi|*il  ne  s'agit,  dans 
:es  divers  auteurs,  que  de  quelques  sections  isolées  du  tendon 
l'Acbille,  et  sans  idée  scientlHque  ou  rationnelle,  comme  le 
'épëte  à  tous  moments  M.  Guérin?  Est-ce  que  la  thèse  de 
U.  Hcld,  que  j  ai  déjà  citée  tant  de  fois,  et  qui  date  de  1836, 
le  contient  pas  un  exposé  détaillé  de  toute  cette  méthode 
appliquée  aux  divers  tendons;  est-ce  que,  moi,  qui  n'en  ai 
rien  dit^  selon  M.  Guérin,  dans  le  Traité  de  médecine  opéra- 
foire,  ]&  ne  lui  ai  pas  consacré  près  de  deux  cents  pages  ?  est-ce 
[|ue  je  n  ai  pas  dit,  en  particulier,  page  538,  t.  P'  :  «C'est 
donc,  en  déGnitive,  pour  remédier  à  des  difformités  que  la 
lénotomie  doit  être  conservée;  sous  ce  point  de  vue,  elle 
inappliqué,  ou  peut  s'appliquer  à  tous  les  [tendons  et  aux  mus- 
7les  longs  qui  ne  sont  séparés  de  la  peau  par  aucun  organe 
important»;  après  l'avoir  décrite  pour  les  difformités  du 
>ied,  de  la  jambe,  de  la  main,  de  l'avant-bras  et  du  cou, 
30ur  les  tendons  extenseurs,  pour  les  tendons  fléchisseurs 
les  doigts,  pour  les  triceps,  pour  les  biceps  du  bras,  pour 
es  tendons  ou  muscles  de  l'aisselle,  pour  les  extenseurs  et 
)our  les  fléchisseurs  des  orteils,  pour  les  tissus  fibreux  de  la 
)lante  du  pied,  pour  le  jambier  antérieur,  1^  jambier  pos- 
érieur,  les  tendons  du  gros  orteil,  les  péroniers  latéraux,  pour 
es  tendons  de  la  jambe,  du  jarret,  pour  lee  muscles  du 

ou,  etc. 
Et  qœ  M.  Guérin  n'aille  pas  dire  que  ceci  lui  a  été  pris 
'après  ses  communications  aux  Académies,  car,  bien  que  le 
clame  dont  je  le  tire  porte  la  date  de  1839,  il  n'en  était  pas 
loins  imprimé  vers  le  milieu  de  1838,  Ce  fait  est  facile  à 
)astater,  tout  le  monde  le  comprendra;  en  effet,  quatre  gros 
>lumes  n'ont  pas  été  imprimés  le  même  jour;  il  est  facile  de 
nr  que  le  premier  volume 4e  cet  oivrage  a  dû  être  imprimé 
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on  an  tvtnt  le  dernier;  sans  compler  qn*il  est  d*osage  en 
librairie  de  donner  à  nn  Hfre  qni  paratt  vers  la  fin  de  Tannée 
la  date  de  l'année  qni  snit.  Ainsi,  c'est  bien  en  i8S8  qae 
j'exposais  les  faits  et  gestes,  la  généralisation  de  la  téaolomie 
soos-cntanée,  alors  qne  M.  Gnérin  n'avait  encore  rien  publié 
sur  la  question.  La  note  qu'il  m'a  prié  d'insà-er,  et  non  pas 
forcé,  comme  il  le  dit  (je  ne  sois  pas  d*huDaeor  à  me  iai»r 
forcer  en  pareil  cas),  et  que  j'ai  insérée  par  complaisance  en 
tête  de  mon  premier  volume,  en  est  d'aillears  nne  preove 
irréfutable.  Car,  dans  cette  page,  il  n'est  pas  dit  un  mot  de 
la  méthode  sons-cutanée  ;  elle  explique  simplement  oomme 
quoi  M.  Guérin,  attribuant  tous  les  genres  de  pieds  bols  à  la 
rétraction  musculaire  convulsive,  attaque  ces  drflërentfs 
espèces  de  difformités  en  diversifiant  ses  opérations  d'après 
l'espèce  de  pied  bot  à  traiter.  Ainsi  que,  sons  ce  rapport. 
M.  Guérin  ne  vienne  plus  nous  parler  de  larcins  commis  i 
son  détriment,  ni  de  doctrines  qu'il  aurait  fait  ronnaitrf 
avant  1838. 

Mais  voulez- vous  encore  des  preuves  tirées  d'an  antre  au- 
teur, qui  n'est  plus  un  simple  spécialiste,  c«loi-Ià,  ni  un  vul- 
gaire empirique,  de  M.  Srâutetten  (Cure  radicale  des  pifds 
Ao/s,  1838],  chirurgien  de  haute  distinction,  correspcmdani 
de  cette  Académie,  et  connu  du  monde  entier.  M.  Scontctten, 
qui  étudie  toutes  les  questions  relatives  au  pied  bot,  qui  eo 
admet  plusieurs  sortes  de  causes,  y  compris  la  rétraction  de.^ 
muscles,  arrivé  à  la  ténotomie,  va  vous  montrer  que  tons  les 
éléments  de  la  méthode  sous-cutanée  lui  étaient  bien  connus, 
et  qu'il  était  fort  au  courant  de  ce  qu'en  avaient  dit  M.  Stro- 
meyer,  H.  Bouvier,  et  autres  chirui^ens  de  Paris.  Ainsi, 
a  il  faut  faire  les  plaies  extérieures  aussi  petitesqae  possbtc 
afin  d'éviter  l'entrée  de  l'air  et  la  suppuration  ».  Citaol  k 
procédé  de  Skbss,  il  ajoute,  page  87  :  •  La  section  faite, 
l'instrument  fin  aussitôt  retiré,  et  la  plaie  fermée  par  le 
doigt  pour  empêcher  l'introduction  de  l'air  dans  le  vide  laîssr 
par  la  rétraction  des  deux  bouts»,  fait  d'ailleurs dqi  indiqué 
avant  lui  par  vingt  praticiens  différents. 

Puis,  comme  suites  de  Topératton,  et  en  énomérant  les 
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conditions,  il  dit,  page  83,  en  parlant  de  la  réunion  :  a  Cette 
rénnion  ayant  lieu  par  l'interposition  d'une  substance 
fibreuse  de  nouyelle  formation,  il  faut,  avant  qu'elle  ait 
obtenu  sa  solidité,  lui  donner  rallongement  qui  manque  aux 
muscles  au  moyen  d'une  extension  augmentée  graduelle- 
ment. »  Plus  loin,  avec  le  titre  :  Progrès  de  la  guérison^  chan- 
gements dans  le  membre  opéré  :  «  La  section  du  tendon  est 
suivie  d'une  rétraction  immédiate,  brusque,  variable  depuis 
quelques  lignes  jusqu'à  un  pouce  et  plus.  On  sent  sous  la 
peau  un  vide  qui  indique  l'espace  devenu  libre.  Si  le  sang 
s'accumule  sous  la  peau,  ce  qu*on  doitéviter,  et  ce  qui  d'ail- 
leurs arrive  rarement,  on  voit  apparaître  une  légère  colora- 
tion bleuâtre.  Les  trois  ou  quatre  premiers  jours,  il  se  forme 
communément  un  petit  gonflement  sous-cutané  non  inflam- 
matoire^ le  vide  se  remplit  d'un  fluide  coercible,  qui  donnera 
naissance  au  tissu  de  nouvelle  formation  destiné  à  remplacer 
le  tendon.  La  petite  plaie  extérieure  guérit  du  deuxième  au 
quatrième  jour. 

«  Vers  le  dixième  jour,  la  lympbe  plastique  s'épaissit  et 
prend  de  la  dureté,  les  tissus  environnants,  la  piqûre,  sont 
gonflés,  et  le  toucher  reconnaît  que  leur  surface  est  inégale, 
et  dès  le  quinzième  ou  le  vingtièmejour  le  tissu  nouveau  s'ar- 
rondit; quelquefois  on  sent  très-distinctement  une  sorte  de 
virole  épaisse  aux  points  où  ils  s'unissent,  le  tissu  nouveau  et 
le  bout  supérieur  du  tendon.  Après  un  mois,  la  consolidation 
est  complète,  et  rien  n'indique,  si  ce  n*est  une  petite  cica- 
trice, qu'une  opération  a  été  pratiquée.  » 

Eh  bien,  l'Académie  le  voit,  I  écartement  des  bouts  du 
tendon  après  l'opération,  Texsudation  et  la  réorganisation 
l'une  substance  intermédiaire  pour  rétablir  la  continuité  de 
l'organe,  et  cela  sans  inflammation,  ont  donc  été  bel  et  bien 
"«cherchés,  constatés,  étudiés  en  détail  et  par  de  nombreuses 
»périmentations,  par  bien  d'autres  auteurs  que  BL  Guérin, 
\i  avant  lui,  je  dirais  même,  si  je  ne  craignais  de  le  blesser, 
leaucoup  mieux  étudiés  par  d'autres  que  par  lui  ;  car  enfin, 
ftalgré  la  longue  démonstration  quil  a  voulu  en  donner  ici 
ar  le  tableau,  il  est  évident  qu'il  n'a  pas  étudié  pièce  à  pièce, 
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comme  M.  Scovtellen  ei  d*aatres,  les  phases  de  U  novreUe 
prodoctioD.  D'ail learst  à  quoi  bon  Uni  insister  sur  ce  snK^'? 
Ce  n*est  pas  là  ce  qui  constitue  la  méthode  soos-entanée  ;  ce 
n'est,  en  somme,  qu'une  doctrine,  qa  une  explication  d*n 
fait  connu,  mais  sur  la  nature  duquel  il  est  loisible  à  cfaacu 
d'avoir  son  opinion  propre,  sans  que  cela  change  rien  anx 
applications  pratiques  de  la  méthode  opératoire  en  ell^ 
même.  La  définition  de  M.  Guérin  a  même  ceci  de  maoTais» 
c*est  qu'elle  se  sert  d'un  mot  tout  à  fait  incomprébeasibJe  es 
pareil  cas,  d'un  mot  parfaitement  incompatible  aTec  le  fut, 
attendu  que  ce  nouveau  produit  est  absolument  incapable  de 
s'organiser  immédiatement.  Ce  n'est  que  par  degrés,  avec 
lenteur,  el  en  passant  par  diverses  phases,  qu'il  arrive  à  rem- 
placer les  tissus  préalablement  divisés.  Encore  une  fleur  dose 
à  retirer  de  la  couronne  inventive  de  M.  GoériiL. 

Mais,  dit-il,  je  vous  défie  au  moins  de  trouver  nulle  part, 
ni  dans  votre  livre,  ni  ailleurs,  rien  qui  s'applique  taz 
ankyloses,  aux  dififormités  articulaires,  ni  à  d'autres  opèn- 
tiens  que  la  ténotomie. 

C'est  vraiment  à  n'y  pas  croire  :  pour  les  déiormalioBS 
articulaires  en  particulier,  voyez  donc  {DMonnairt  de  méde- 
cine en  30  volumes,  t.  XIV,  p^  137)  :  a....  En  vue  de  déCroiit 
les  brides  ou  rétractions  du  genou,  après  avoir  parié  des 
divers  moyens  conseillés  pour  y  remédier,  j'ajoute  :  faine-  i 
rais  mieux  alors  me  servir  d'un  bistouri  étroit,  et  par  poac- 
tion  latérale,  suivre  de  tout  point  enfin  la  méthode  oownllée 
pour  la  section  du  tendon  d'Achille,  que  de  me  ooniKiaerà 
la  méthode  de  Dupuytren,  etc. 

»  Pour  les  rétractions  profondes  tenant  aux  aponévroses, 
aux  ligaments  de  la  rotule,  cette  méthode  serait  DNilkafe 
que  les  procédés  longs,  difficiles,  que  H.  Gidhella  dit  avoif  J 
essayés  avec  succès.  Il  en  serait  de  même  poar  la  rétrac- 
tion des  muscles  et  des  tendons...  »  Suit  le  manuel  opén* 
toire. 

Si  donc  Tua  de  nous  a  dépouillé  l'autre,  je  demande  Ifxpd 
des  deux  doit  être  accusé,  car  cet  article  est  de  1836,  troisot 
quatre  ans  avant  que  IL  Guérin  y  eAi  pensél 
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M.  Duval  ne  dit-il  pas,  dans  la  thèse  citée  sar  le  traite-- 
nent  de  Yankylose  : 

a  Ce  moyen,  c'est-à-dire  la  ténotomîe,  a  été  troavé  et  a 
oujours  réussi.  Je  veux  parler,  dit  Tauteur,  de  la  section 
les  tendons  fléchisseurs  de  la  jambe.  Ce  que  nous  disons, 
ijoute-t-il,  pour  le  genou,  peut  également  s'appliquer  aux 
articulations  du  coude,  des  doigts  et  des  orteils.  Les  chirur- 
giens n'ont  point  eu  Tidée  de  cette  opération,  dit^-il,  parce 
qu'ils  ignoraient  complètement  qu'après  les  sections  d'un 
tendon  il  se  développait  une  substance  intermédiaire  servant 
à  rétablir  la  continuité  entre  les  deux  bouts  du  tendon  coupé 
(p.  13  à  16).  »  Et  voilà  comme  quoi  personne  n'avait  songé  à 
la  ténolomie  pour  lesdiBbrmitésarticnlairesavantH.Guérîn  I 
J'en  ai  si  peu  parlé,  pour  mon  compte,  en  dehors  des  diffor- 
mitésou  des  tendons,  que  je  la  trouve  indiquée,  avec  le  titre 
de  ponction  sous-cutanée,  en  tête  d'une  foule  d'articles.  A 
l'occasion  des  kystes  synoviaux,  par  exemple,  voici  en  titre: 
Ponction  sous-cutanée.  Ayant  confiance  dans  la  rupture  du 
kyste,  éprouvant  d'ailleurs  quelques  dirficuités  à  produire 
cette  rupture,  quelques  chirurgiens  ont  imaginé  de  porter 
obliquement  à  travers  la  peau  une  aiguille  à  cataracte,  et  de 
percer  ainsi  la  petite  poche  synoviale,  de  manière  à  permettre 
d  en  chasser,  d'en  infiltrer  le  fluide  dans  le  tissu  cellolaire 
du  voisinage.  H»  Cumin,  qui  en  a  eu  l'idée  dès  1827,  H.  Hen- 
ni og  et  Harschal-Hall,  qui  s'en  sont  servis  contre  les  tumeurs 
érectiles,  de  même  que  H.  Tarral,  qui  dit  que  cette  opération 
%Q  passe  som  la  peatu^  permettent-ils  de  dire  qu'en  dehors  de 
la  ténotomie  personne  n'avait  songé  à  la  méthode  sous- 
cutanée?  Tenez,  encore  un  passage,  t.  III,  p.  k^k.  En  trai- 
tant des  kystes  hématiques  en  général  et  en  en  énumérant  les 
Jivers  remèdes,  on  trouve  :  «  Alors,  comme  le  massage, 
'écrasement  ou  les  ponctions  soui-^euianées  pourraient  être 
essayés,  etc..  Passant  une  aiguille  sous  les  téguments  pour 
Jler  obliquement  déchirer  la  poche  sércHSanguine,  on  se 
mettrait  également  à  même  de  forcer  le  fluide  à  s'épancher 
Uns  le  tissu  cellulaire  voisin.  » 
Et  les  vaisseaux,  les  veines  donc,  est-ce  (fu'ils  n'ont  pas 
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m  HUqués  par  !■  méthode  soDS-cnUnée  par  Brodie,  Car- 
nichael,  etc.?  Peut-ilre,  dit  H,  Gnérin;  mais  ce  D'étail,  » 
lont  cat,  qne  par  ane  op^tioa  sons^olanée  mal  connoe  m 
ÎHiwplèle.  Mais  Torons  donc.  Voici  le  nuDDcl  opéralwit 
extrait  de  Brodie  :  •  Je  me  sers  habilnellemeat  pour  celle 
•péntioa  d'on  bistouri  étroit,  pointu,  l^ërement  courbe  sot 
k  IraochanL  Après  m'ètrt  assuré  de  la  position  de  la  veine 
qw  parait  Aire  le  siège  de  la  doulear,  j'introdois  la  pointe 
de  rîBSlranient  sur  l'on  des  cfttés  da  vaisseau  et  le  dirige  à 
plat  jusqu'à  ce  que  la  lame  ail  atteint  le  côté  opposé.  Toor- 
■ant  alors  lalame&plal,  je  la  retire  en  effectuant  la  seclion.i 
[Dicl.  de  Samuel  Cooper.)  Lk,  entie  oons,  et  sans  nous  mettre 
de  maoraise  bamear,  n'est-ce  pas  U  la  méthode  sous-cuianée 
avec  toutes  ses  conditions,  an  demi-siècle  avant  H.  Goérin  T 
Ce  qu'il  y  a  de  singulier,  c'est  qne  si  notre  collègue  éla^e 
Tolontiersde  la  méthode  sous-cutanée  les  faits  qai  lai  sont 
antérieurs  comme  incomplets,  il  ne  manque  guère  d'en  asso- 
cier k  cette  méthode  qui  ne  s'y  rattachent  véritablonenl  pa.-. 
Ainsi  en  est-il,  par  exemple,  du  procédé  de  H.  Ricord  pour 
le  varîcocële.  En  quoi  eDectivemenl  l'opération  de  U.  Riroril, 
qui  consiste  k  lier  sous  la  peau  les  veines  do  cordon  au 
moyen  d'un  instrument  qui  doit  rester  dans  la  plaie,  plaie  qui 
doit  suppurer  jusqu'k  la  section  des  veines,  rentre-t-il  dans 
une  opération  qui  a  pour  principe  de  prévenir  le  cuolact  de 
l'air,  rinflamniation  et  la  suppuration  des  tissus  diviséî^Ià 
encore,  d'aillenrs,  H.  Guérin  aurait  été  devancé,  car  cette 
idée  de  lier  les  veines  sous  la  peau  est  exposée  dans  la  thèse 
de  M.Gagnebé,  soulenne  dix  ans  auparavanl,  vers  1833. 

Poussé  dans  ses  derniers  relraochemenls  et  voulant  préci- 
ser d'une  manière  définitive  ce  qu'il  entend  par  m^bodesoaâ- 
cutanée,  il  nons  a  formulé  cette  phrase  :  «  i«s  plaies  prati- 
quées sous  la  peau  et  maintenues  k  l'abri  du  contact  de  l'air 
'enflamment  ni  ne  supporeot,  et  s'organisent  immédiaie- 
L  s  (Cas.  médicale,  p.  533.) 

t  il  me  défie  de  trouver  rien  dans  la  science  qui  approche 
ette  Tormuie.  Eh  bien  I  sans  rappeler  celle  de  Delpecb, 
qoée  plus  haut,  on  même  celle  de  Hunter,  je  soumets  i 
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rAcadémîe  la  formule  suivante,  et  je  prie  tons  ceoi  qui  in*é- 
coulent  de  voir  en  quoi  elle  diffère  au  fond  de  celle  de 
M.  Guérin  :  «  Â  Tabri  du  contact  de  Tair,  et  sous  certaines 
conditions  favorables,  les  parties  divisées  se  réunissent  sans 
aucun  des  symptômes  ordinaires  de  la  phlegmasie,  en  vertn 
d'une  propriété  analogue  à  celle  qui,  dans  Tétat  naturel, 
préside  à  la  nutrition.  » 

Ainsi,  hors  du  contact  de  Tair.  les  tissus  divisés,  —  des 
conditions  favorables,  —  aucun  symptôme  d'inflammation  ou 
de  suppuration  ;  par  conséquent,  uneguérison  sous  Tinfluence 
de  la  force  qui  préside  k  la  nutrition.  Non-seulement  cette 
formule  renferme  tous  les  éléments  de  celle  de  M.  Guérin, 
oiais  il  est  évident  qu'elle  est  beaucoup  plus  complète. 

Et  cette  formule  n'est  pas  d'hier,  messieurs,  elle  nous  vient 
de  Montpellier,  de  la  thèse  de  M.  Lafosse,  qui  la  soutenait 
en  1836.  Mieux  que  cela,  elle  est  extraite  par  Estor  des  idées 
de  John  Bell,  dans  l'édition  française  de  1825. 

Je  le  demande  maintenant  à  tout  le  monde,  à  H.  Guérin 
lui-même,  ai-je  tort  de  lui  refuser  l'invention  de  la  méthode 
sous-cutanée  dans  ses  détails,  dans  ses  principes,  dans  sa 
généralisation? Et  pour  m'être  permis  de  lui  contester  tant  de 
droits  qu'il  s'attribue,  avais-je  mérité  tontes  les  qualifications 
qu'il  m'a  tant  de  fois  données  et  toute  la  mauvaise  humeur 
qu'il  a  montrée  contre  moi  en  terminant  son  dernier  discours? 

Voilà  donc  qui  est  entendu  pour  la  méthode  sous-cutanée, 
qui  doit  nécessairement  envelopper  toute  la  chirurgie  I  Pauvre 
chirurgie  contemporaine,  qui  va  de  la  sorte  s'aller  enfouir 
sous  la  peau  afin  de  couper,  percer,  déchirer  tous  les  tissus, 
y  compris  les  os,  sans  savoir  trop  ce  qu'elle  fait,  mais  tran- 
quille, étant  ainsi  k  l'abri  de  tout  contrôle  direct  I 

Un  autre  reproche  que  m'adresse  H.  Guérin,  c*est  de  ne 
pas  avoir  confiance  dans  ses  faits.  C'est  vrai.  Hais  à  qui  la 
faute?  Gomment  veut-il  que  j'aie  confiance  dans  ce  qu'il 
affirme,  quand  il  me  dit,  par  exemple^  qu'il  a  coupé  Tarière 
libialc  postérieure  en  pratiquant  la  lénotomie,  et  que  les  deux 
bouts  du  vaisseau  se  sont  réunis  par  inosculation,  de  manière 
^  permettre  bientôt  à  la  circulation  de  continuer  I  Eh  bien 
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mi  fiil  pareil»  je  le  livre  à  l'appréciation  de  tous  les  chinxr- 
gieos  ei  des  physiologistes.  De  plus,  en  le  signalant,  notre 
coUègoe  oublie  ce  qa*il  nous  a  dit  cent  fois  :  à  savoir,  qa*entiê 
mains  la  ténotomie  ne  produit  jamais  d'accidents;  et 
li^là,  à  Ten  croire,  loi  est  pourtant  arrivé  plusieurs  fois! 
Est-ce  que.  par  hasard,  la  section  de  l'artère  tîbiate  poslé- 
rieore  pendant  une  ténotomie  ne  serait  pas  un  accident?  JHais 
passons.  Pour  moi^  je  ne  suis  pas  si  eiigeanl.  Je  crois  sim- 
plement que  M.  Guérin  s*est  calomnié,  et  qn*il  n'a  jamais 
coupé  l'artère  tibiale  postérieure.  Il  se  fiche  quand  je  nie  qa*i1 
ait  vu  la  réunion  immédiate  des  muscles  de  l'orbite  apr^  la 
strabotomie  ;  il  se  âcbe  encore  quand  je  nie  qu'il  ait  vu  l'or- 
ganisation immédiate  des  ntih  qu'il  croit  avoir  coupés.  Il  se 
Ache,  enfin,  quand  j'ai  l'air  de  ne  pas  croire  k  la  contraction 
des  tendons  qu'il  dit  avoir  observée.  Sur  tous  oes  points,  je  le 
livre  très-volontiers  aux  applaudissements  des  nouvelles  géné- 
rations qu*il  invoque;  sans  plaisanter,  comment  veut-il  qu^on 
accepte  des  faits  aussi  incomplets,  comme,  sans  réplique;  des 
gttérisons  de  kystes  qu*îl  n'a  fait  qu'inciser,  quand  nous  sa- 
vons que  ces  prétendues  guérisons,  admises  et  connues  de 
tout  temps,  ne  sont,  à  part  quelques  rares  exceptions,  que  des 
guérisons  palliatives?  Pourquoi  se  fâche-t-il  parce  que  je  loi 
ai  répliqué  dès  le  premier  jour  que  ses  malades  guéris  par 
rooeiusion  pneumatique  ne  prouraient  rien  ;  que,  par  les  aie* 
thodes  ordinaires  on  voit  tous  les  jours  des  guérisons  aussi 
promptes?  Et  pourquoi  veut-il,  enfin,  qu'on  accepte  ainsi 
SCS  preuves  sans  contrôle,  lorsque  les  faits  qu'ait  invoque  ne 
SMi  pas  même  vraisemblables?  Comment    peut -il  crtrife 
qu'on  se  laissera  convaim;re  par  des  histoires  venant  des  ma- 
lades eux-mêmes  s«r  ce  qui  leur  a  été  dfr  par  d'autres? 
Ignore-tHt  que  tous  les  industriels  de  la  quatrième  page  des 
journaux  s'autorisent  sans  cesse  de  faits  de  ce  genre  ?tJD 
industriel  traduit  devant  les  Iribonaut  manque-t-il  de  preuves 
pareilles?  En  agissant  de  la  sorte,  notre  collègue  se  placerait 
évidemment  sur  une  mauvaise  pente.  Si  je  voulais  rimiler, 
est-ce  que  je  n'aurais  pas  mille  occasions  de  lui  jeter  au  visa^ 
des  Usteiresde  malades  qui  croient  avoir  été  mal  traités  par 
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loi? Non,  ce  n'est  pas  avec  des  ragots  semblables  qu'on  pent 
disenter  des  observations  scientifiques. 

Une  question  psychologique  soulevée  par  notre  collègue 
me  revient  à  cette  occasion.  Il  a  fait  trois  classes  d'esprits  à 
ce  sujet  :  les  uns  qui  voient  très-clair  el  sans  préoccupation, 
les  autres  qui  ne  peuvent  pas  voir,  les  aveugles  sans  doute,  et 
d'antres,  enfin,  qui  ne  veulent  pas  voir,  et  il  m'a  fait  l'hon- 
neur de  me  placer  dans  cette  dernière  catégorie.  Qu'il  me  per- 
mette de  lui  en  indiquer  une  quatrième  classe  :  ce  sont  ceux 
qui,  très-faciles  k  convaincre,  très-désireux  de  voir^  ayant 
grand'peur  qu'on  ne  les  croie  pas  capables  de  voir,  voient 
volontiers  ce  qu'on  leur  montre,  même  alors  que  ce  qu'on 
leur  montre  n'existe  pas  ou  contient  une  foule  de  choses 
qu'on  ne  leur  montre  .pas.  Comment  veut-il,  en  particulieri 
que  j'admette  comme  des  faits  démontrés  en  faveur  de  ses 
prétendues  méthodes,  une  femme  qu'il  a  débarrassée  d'une 
petite  tumeur  prémalléolaire,  et  qui  est  guérie  en  quatre  jours 
par  ses  appareils  pneumatiques?  Je  lui  ai  déjà  dit  :  Y  a-t-il 
un  chirurgien  qui  ne  sache  qu*on  réussit  de  la  sorte  fréquem- 
ment, par  le  simple  rapprochement  des  bords  de  la  plaie! 
Que  peut  prouver,  je  le  demande^  le  fait  de  ce  malade  qu'il 
invoque  aussi,  et  qui  n'était  pourtant  guéri  qu'au  bout  de  six 
semaines  ou  deux  mois?  Comment  peut-il  voir  une  merveille 
dans  la  réunion  d'une  plaie  qu'il  a  pratiquée  sur  un  kyste^  et 
dont  (es  lèvres  ont  été  tenues  rapprochées,  en  même  temps 
que  soustraites  an  contact  de  l'air,  comme  s'il  n'en  était 
presque  pas  toujours  ainsi  pour  les  incisions  palliatives  que 
l'on  pratique  journellement  en  pareil  cas,  et  comme  si  rien 
dans  ce  qu'il  nous  a  dit  prouvait  le  moins  du  monde  Texis- 
lenoe  d'une  cure  radicale  chez  son  malade,  et  ainsi  du  reste! 

Il  faudra  pourtant  bien  qu  il  s'accoutume  à  ces  résistances- 
Wy  car  pour  entraîner  la  conviction  des  autres  II  ne  lui  suf^ 
fira  jamais  d'étaler  aux  yeux  du  public  des  observations  qui 
tt'«i  sont  pas,  et  que  les  gens  rigoureux  regardent  toujours 
eoBiiie  non  avenues. 

Ce  n'est  pas  qu'il  ne  comprenne  lui-même  la  justesse  de 
mes  exigences,  ou  du  moins  il  la  comprenait  jadis,  car  au- 
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trefois  il  a  ? ÎTeineiit,  je  dirais  mène  TiolcmneBl,  combatli 
nue  sorte  de  spécialiste^  qui  prétendait  redrestcr  les  déviatioai 
rachidieniies  ao  moyen  d'one  certaine  ceinture.  Ce  redrenevr 
in? oqoait  aossi  des  faits,  des  ohserrations,  et  avait  trooTé  des 
approbateurs,  même  parmi  les  médecins  et  les  oD^mlires  de 
cette  Académie.  Or,  M.  Gaérin  entreprit  la  tâche  et  essaya  de 
prouver  que  les  faits  étaient  inexacts,  yoire  même  qa*ik 
étaient  fanx,  qoe  les  déviations  étaient  simulées;  à  tel  point 
qoe  la  canse  fut  portée  devant  les  tribonanx  d'abord,  pais  ici, 
devant  une  commission  dont  je  faisais  partie.  Comme  alors  }e 
combattis  en  sa  faveur,  j'étais  mm  saami  ami  ;  on  voit  aqov- 
d'boi  qoe  les  temps  sont  bien  cbangés.  Il  trouvait  bon,  à 
cette  époque,  qoe  les  faits  allégués  fussent  soumis  à  on  sérieux 
contrAle.  Pourquoi  donc  s'offense-t-il^  qu*on  en  fasse  aatant 
des  siens  aujourd'hui  ? 

Comment  veut-il  que  nous  acceptions  comme  Esit  exact  ce 
que  peut  lui  avoir  raconté  tel  ou  tel  malade,  des  approbations, 
des  compliments  qu'ils  lui  font,  et  les  emprunts,  sorte  de 
certificats  en  sa  faveur,  à  telle  ou  telle  personne,  à  telle  ou 
telle  commission,  el  que  je  respecte,  je  ne  crains  pas  de  le 
redire,  des  ragots  de  malade  ? 

Sa  prétention  de  travailler  dam  riniérêi  des  wmMnf 
Est-ce  qu'il  aurait,  par  hasard,  le  monopole  de  cet  intérêt  si 
louable  ?  Est-ce  que  rinlérêt  des  malades  n*est  pas  notre  mo- 
bile à  tous?  Est-ce  que  l'intérêt  de  la  science  ne  se  couImmI  pas 
dans  notre  esprit  avec  rinlérêt  de  Thumanité  et  de  tons  ceux 
qui  souffrent?  Est-ce  que  tous  les  inventeurs  de  remèdes  n'ont 
pas  sans  cesse  cette  prétention  à  la  bouche  T  Est-ce  que,  à  la 
police  correctionnelle,  tous  les  industriels  étrangers  à  la  pro- 
fession ne  se  targuent  pas  de  ce  sentiment?  Estrce  qoe  tous 
ces  gens  manquent  de  certificats  et  de  sujets  qui  viennent  à 
l'appui  de  leur  dire?  Non  ;  je  le  répète,  notre  collègue  tend 
à  se  placer  là  sur  une  mauvaise  pente. 

A  propos  des  esprits  faciles  el  complaisants,  comparés  aux 
esprits  rigoureux,  laissex-moi  raconter  ici  une  anecdote  qui 
eut  autrefois  un  grand  retentissement  parmi  les  cbinirgiens 
de  Paris.  C'était  en  1825,  il  y  a  plus  de  quarante  ans  par 
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conséquent.  Tous  les  personnages,  à  mettre  en  cause  étant 
morts,  le  Tait  s'étant  passé,  d'ailleurs,  dans  le  grand  amphî- 
ihéâtre  de  THôtel-Dieu,  en  public,  je  ne  vois  aucun  incon- 
vénient à  le  remettre  sous  vos  yeux. 

Dupuytren  avait  taillé  un  enfant;  par  la  plaie  il  ne  put 
trouver  la  pierre;  reporté  au  lit,  Tenfant  reparut  à  Tamphi- 
tbéàtre  quelques  jours  après.  Quoique  chef  de  clinique  k  l'hô- 
pital de  la  Faculté  alors,  je  voulus  voir  ce  qui  allait  se  passer; 
je  me  rendis  à  THAtel-Dieu.  Dupuytren  ayant  placé  le  cathéter 
dans  la  vessie,  dit  après  quelques  tâtonnements  :  a  Messieurs, 
je  sens  la  pierre  ;  »  et  faisant  signe  à  Sanson,  il  lui  céda  Tin- 
)5trument  en  lui  disant  :  a  Voyez ,  monsieur  Sanson,  sentez- 
vous  le  calcul?»  Sanson  examine,  tâtonne,  recherche,  et, 
après  examen,  il  répondit  :  a  Je  ne  sens  rien,  »  Un  peu  im- 
patienté, Dupuytren  fait  signe  à  Breschet  d'examiner  à  son 
tour.  Ce  dernier  répond  d'abord  en  hésitant  :  «  JSon^  je  ne 
sens  rien.  »  Hais  Dupuytren ,  lui  prenant  la  main  un  peu 
brusquement,  dit  d'un  air  plus  ou  moins  irrité  :  •  Comment^ 
monsieur  Breschet^  vous  ne  sentez  rien?  mais  voyez  donc.  » 
Breschet  se  ravise  aussitôt  et  répond  :  a  Pardon,  je  viens  de 
sentir  la  pierre.  »  Eh  bien,  voilà  les  deux  catégories  auxquelles 
je  voulais  fatre  allusion  :  Sanson,  loyal  et  assez  roide  d'ail- 
leurs, ne  sentait  rien  et  ne  voulait  pas  dire  le  contraire; 
Breschet,  dont  je  ne  veux  pas  attaquer  la  loyauté,  mais  qui 
était  craintif  vis-à-vis  de  Dupuytren^  crut  qu'il  avait  senti  I 
Est-ce  qu'il  me  serait  difficile,  si  je  voulais  user  des  mêmes 
procédés,  d'avoir  contre  M.  Guérin  des  observations  et  des 
dires  de  malades  analogues  aux  siens?  Puisque,  par  ses  pro- 
vocations, il  m'y  oblige  en  quelque  sorte,  l'Académie. me 
permettra  d'en  citer  un  seul. 

à  l'époque  de  la  grande  vogue  de  la  strabotomie,  et  après 
l'invention  de  la  méthode  sous-conjonctivale  de  notre  collègue, 
il  me  vint,  entre  autres,  un  homme  qu'il  avait  opéré,  et  qui 
était  aveugle.  Eh  bien,  ce  malade  ne  craignit  pas  de  me  sou- 
tenir que  M.  Guérin  lui  avait  coupé  les  nerfs  optiques  !  Or, 
je  n'ai  pas  eu  l'idée  de  me  servir  de  ce  fait,  et  même  je  n'y 
ai  pas  cru;  et  c'est  là  ce  que  je  mets  dans  la  catégorie  des 


1006         DI8C0SSI0II  SUE  LA  MiTBODB  SOO&^OTlHil. 

ragots  des  paaTres  diables  qai  nous  dénigrent  oa  qniioQs 
admirent,  car  il  y  en  a  de  ces  denx  classes,  qui  peorat,  e& 
somme,  n*étre  pas  pins  fondés  les  ans  qne  les  antres. 

Oui,  je  le  répète,  c'est  avec  ces  esprits  commodes,  tnp 
bienveillants^  on  naïfs,  on  incompétents,  qa*on  fait  des  cou- 
missions,  qnand  on  vent  à  tout  prix  qu'an  lien  de  doqs  coi- 
trAler  rigoureusement  elles  viennent  nous  approiFo*  sus 
restriction. 

Comme  ponr  les  esprits,  H.  Goérin  fait  plosleors  classes  de 
commissions;  il  a  eu,  dit-il,  une  commission  de TAcaièmie, 
que  Gerdy,  esprit  hargnenx  et  souvent  emporté,  qoalifii  de 
eanmission  de  secours;  nne  autre,  nommée  par  la  diredioft 
des  bépitanx,  ponr  remplacer  l'autre,  dont  H.  Goérin  ne 
voolot  pas ,  aurait  été  appelée  commission  des  mntHa,  Vais 
il  a  oublié  la  commission  orthopédique  avec  ses  procès,  et  qui 
finit  par  lui  donner  gain  de  cause  pourtant  ici. 

Il  a  oublié  surtout  la  commission  que  f  ai  appelée  ^ommt^ 
fioiirfesiosstis.  Celle-ci,  composée  de  Malgaigne,  BaodelocqK 
et  moi,  fut  chargée  de  visiter  les  malades  auxquebM.  Gvm 
avait  appliqué  la  section  des  muscles  racbidieos;  or,  elle 
constata  que  ces  pauvres  bossus  n'étaient  point  redressés, 
qu'ils  étaient  restés  bossus,  que  M.  Guérin  s'était  faitiUosioi, 
o«  qu'on  Tavait  trompé,  tout  comme  Bossari  avait  chercbèà 
le  tromper  lui-même  jadis  ;  et,  avec  de  pareils  soovenrts,  il 
veut  qu'on  se  contente  de  ses  affirmations,  troave  maoTais 
que  l'on  veuille  éplucher  un  peu  ses  observations,  et  contrôler 
les  faits  qu'il  veut  faire  entrer  dans  la  science;  ntb  cela 
n'est  vraiment  pas  possible!  en  loi  ôtant  ses  illnsionsàce 
sujet,  je  crois  lui  rendre  nn  véritable  service.  Il  accorde  d^ 
leurs  trop  de  prix  aux  éloges  qc*on  lui  décerne  çk  et  là  :  ainà 
la  commission  de  l'Institut  n'a  jamais  voulu  parter  qne  de 
difformités  et  des  nombreuses  recherches  auxquelles  M.  Goéri 
s'était  livré  k  ce  sujet  tout  à  fait  en  dehors  de  la  ténotooieel 
de  la  méthode  sous-cutanée  :  qu'elle  dorme  donc  en  put 
celle-là.  Pour  celle  des  hApitaux,  composée  de  hantes  aotiK- 
lités  scienltfiqnes,  je  l'accorde,  mais  tout  à  bit  en  dehors  des 
opposants»  composée  d'homuMS  les  plus  sympathiques  à 
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M.  Goétin,  qoe  renfeiniait-^lle  ?  Orfila,  prédidenl;  Otflla» 
pour  lequel  j'ai  toujours  eu  la  plus  grande  estime,  une  sorte 
d'admiration  même,  mais  Orfila  dans  une  question  de  cette 
nature,  de  chirurgie  controversée,  où  était  engagé  un  de  ses 
intimes  amis,  était-il  de  nature  à  faire  taire  ou  à  satisfaire  lei 
opposanls  ?  Seraifrce  injurier  M.  Paul  Dubois,  M«  Serres,  etc., 
que  de  leur  appliquer  la  même  réserve  ;  ce  n'était  donc  pas 
de  là  que  pouvait  venir  la  conviction  pour  les  esprits  récaici* 
Urants.  Quant  aux  hommes,  s'il  a  des  détracteurs,  M.  Ouérin 
invoque  ceux  qui  l'applaudissent  :  d'abord  Dieflenbach,  qui 
lui  accorde  presque  tout  ce  qu'il  veut  ;  mais  ce  bon  vouloir 
de  Dieffenbach,  qui,  c'est  M.  Guérin  qui  le  dit,  n'était  qu'un 
grand  artiste,  ou  a-t-il  écrit,  publié  ce  que  notre  collègue  lui 
altribnel  puis  que  lui  a-t*il  dit?  il  lui  a  dit  dans  une  con- 
versation :  «  lion  cher  ami,  puisqu'on  vous  persécute,  j'accorde 
»  que  c'est  vous  qui  avez  fait  ceci,  et  cela  avant  les  autres  et 
»  mieux  qoe  moi-même,  qoe  voua  avez  un  grand  talent,  etcr» 
Et  mais,  vraiment,  que  prouve  un  pareil  langage?  H.  Guérin 
a  pris  dès  longtemps  l'habitude  de  se  donner  comme  perse* 
cuté,  comme  victime,  parce  qu'en  effet  ce  rêle  inspire. parfois 
la  pitié;  en  pareil  cas,  les  concessions  au  fond  ne  tirent 
guère  à  conséquence* 

Bonnet  (de  Lyon)#  dont  il  voudrait,  en  quelque  sorte,  me 
faire  l'ennemi,  moi  qui  suis  toujours  resté  dans  les  meilleurs 
termes  avec  lui,  ce  dont  j'ai  de  nombreuses  preuves  dans  sa 
correspondance  comme  dans  ses  écrits,  Bonnet  (de  Lyon)  au- 
rait dit  la  même  chose  à  M.  Guérin.  C'est  une  erreur,  ce 
chirurgien,  un  vrai  chirurgien  celui-là^  un  peu  artiste  aussi 
)ourtant,  n'attribue  point  à  M.  Guérin  tout  ce  que  celui-ci  ré^ 
Jame,  et,  h  part  les  paroles  courtoises,  il  ne  lui  attribue 
oême  guère  plus  que  je  ne  lui  attribue  moi-mêitae» 

M.  Guérin  invoque  aussi  le  témoignage  d'un  professeur 
asse^  de  H.  Doubowisky.  C'est,  je  crois,  une  imprudence  de 
1  part  de  notre  collègue  ;  car  si,  dans  on  endroit,  M.  Doo** 
o^wisky  dit  avoir  vu  M.  Guérin  à  l'hApital  des  Enfants^  «ce 
lédecin  distingué  pratiquant  avec  une  habileté  extraordinaire 
t  des  succès  étonnants  des  centaines  de  sections,  d'un 
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nombre  considérable  de  masdes  ou  de  tendons  dans  les  sl^^ 
lions  ou  les  difformités  les  plus  diverses,  elc.  »  ;  si,  apiis 
avoir  parlé  maintes  fois  de  sa  reconnaissance,  M.  Dot- 
bowisiqr  a  Tair  très-content,  an  fond*  da  nonabre  considé- 
rable de  sections  dont  il  a  été  l'objet,  qa'on  en  joge  a 
somme  par  cette  page  {Armâtes  de  la  chirurgie  /roâçaix, 
t.  I,  p.  158):  «M.  Guérin,  voyant  que  plusienrs  loidois 
»  coupés  ne  s'étaient  pas  soudés  à  la  maie,  a  cra  pouvoir 
x>  attribuer  ces  accidents  à  des  manœuvres  intempestives  par 
»  lesquelles  j'aurais  déchiré  la  substance  intermëdiiîre  qui 
»  commençait  à  se  former.  Nod  ,  je  n'ai  pas  déchiré  celte 
»  substance,  car  elle  ne  s'était  jamais  formée  ;  il  va  plvs, 
9  les  mouvements  que  je  faisais,  si  j'en  faisais  encore,  n'éttiaot 
»  rien  en  comparaison  des  tractions  et  des  ezlenâoas  que 
»  H.  Guérin  exerçait  lui-même  quelques  joors  après  les  opè- 
»  rations,  tractions  qui  me  taisaient  souffrir  plus  que  te 
1»  opérations  mêmes.  Pour  preuve  de  ce  fait,  lisea  l'histoire 
»  de  ma  maladie  ;  vous  verrez  que  les  premières  opérations 
»  ont  été  faites  le  21  juillet  ;  déjà^  le  25  de  ce  même  mois,  il 
»  faisait  de  nouvelles  sections;  le  ¥1,  il  en  Taisait  encore 
»  quatre  ;  eh  bien,  qu'on  me  le  dise,  fait-on  des  sections  de 
»  tendon  sans  s'assurer  qu*ils  résistent,  c'est-à-dire  qa'ik 
»  sont  tendus,  rétractée,  et  peut-on  s'assurer  de  leur  lésis- 
9  tance  sans  faire  des  tractions  ?»  Et  voilà  comment  H.  Dm- 
bowisky  est  enchanté  des  secours  ténotomiques  qni  Iti  ont 
été  donnés  par  H.  Guérin!  Qu'on  lise  avec  soin  et  saispié- 
vention  aucune  les  détails  donnés  par  ce  chirui^ien  sur  Umies 
les  opérations  que  lui  a  infligées  notre  collègue,  et  j'abandoaoc 
au  lecteur  le  soin  de  décider  si  cette  opération  peut  être  ia- 
voquée  en  sa  faveur,  si  elle  est  de  nature  à  fortifier  les  pré- 
tentions de  M.  Guérin  à  l'immunité  comme  à  Tinvention  de 
ses  méthodes  opératoires. 

Notre  collègue  a  d'ailleurs  une  telle  tendance  à  s'exagérer 
les  compliments  qu'on  lui  fait,  qu'il  m'a  pris  k  moi-même dat? 
le  courant  de  cette  discussion,  l'Académie  ne  l'a  sans  doitf 
pas  oublié,  un  certificat  de  bonheur  chîrui^ical  et  d'habiles? 
qui  m'a  un  peu  surpris. 
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A  propos  de  toot  ce  qu'il  s'attribue  eu  fait  d'innocuité,  de 
guérison  de  ses  malades,  d'absence  constante  d'accidents  chez 
les  gens  qui  se  confient  à  lui,  etc.,  j'ai  dit  qu'en  admettant 
comme  exact  toot  ce  qu'il  nous  raconte  à  ce  sujet,  ce  ne  se- 
rait point  une  preuve  en  faveur  de  ses  doctrines,  par  la  rai- 
son que,  de  tout  temps,  il  s'est  trouvé  ainf^i  dans  la  pratique 
des  hommes  dont  on  vantait  le  bonheur,  l'adresse  ou  l'habi- 
leté, sans  qu'il  fût  permis  d'en  tirer  la  moindre  conclusion  en 
faveur  de  leur  science  ou  de  leur  méthode.  Or,  M.  Guérin  s'est 
appliqué  le  fait  comme  si  je  m'en  étais  porté  garant.  En  réa- 
lité, je  suis  trop  poli  pour  le  lui  refuser,  mais  il  m'accordera 
bien  que  je  ne  suis  point  en  mesure  de  l'affirmer.  Au  surplus, 
TAcadémie  a  dft  remarquer  que,  dans  tout  le  cours  de  cette 
discussion,  comme  on  le  voit  d'ailleurs  dans  la  plupart  de  ses 
écrits,  il  laisse  à  chaque  instant  percer  une  foule  d*insinua- 
tions  plus  ou  moins  étrangères  aux  questions  qu'on  lui  pose, 
comme  s1l  voulait  changer  le  courant  des  idées,  comme  pour 
donner  le  change  sur  des  sujets  d'un  autre  ordre.  Ainsi, 
qnand  on  l'accuse  de  s'approprier  des  idées  ou  des  faits 
connus  avant  loi,  il  crie  volontiers  qu'on  le  dépouille  ou  qu'on 
est  injuste  à  son  égard.  C'est  là  un  procédé  d*ailleurs  très- 
«îonnu  et  usité  dans  un  ordre  social  que  M.  Guérin  ne  peut  pas 
prendre  pour  modèle;  ce  sont,  on  le  sait,  les  hauts  barons  de 
la  science  qui  dédaignent  de  parler  de  lui,  mais  qui  se  hissent 
sur  le  pavois  et  sur  les  ailes  de  la  Fortune  en  s'emparant 
de  ses  découvertes.  Ailleurs,  c'est  moi  qui  attaque  les  droits 
de  la  presse,  et  lui  qui  s'en  fait  le  représentant  et  le  défenseur; 
comme  si  jamais  j'avais  songé  à  contester,  à  attaquer,  à  dé- 
précier les  droits  de  la  presse. 

Et  cela,  parce  que  je  me  suis  permis  de  lui  signaler  dans 
un  journal  de  médecine,  et  dans  le  sien  propre,  un  langage 
qui  me  paraissait  peu  digne  et  très-loin  de  plaider  en  faveur 
de  ses  prétentions.  Puisque  l'occasion  s'en  présente,  je  de- 
mande la  permission  de  m'expliquer  en  quelques  mots  sur  ce 
sujet  :  la  presse  médicale  n  est  point  à  mes  yeux  ce  que  j'en 
entends  dire  souvent.  Je  ne  la  crains  ni  ne  la  dédaigne  ;  je  ne 
Id  tracasse  ni  ne  la  flagorne^  je  respecte  son  indépendance, 
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el  Tî^^Hris  d'elle  je  tiens  k  oonserrer  la  aûmiBe.  Les  jev- 
MQi  de  médecine  son!  rédigée  par  des  méderins,  par  en 
confrères,  qui  sont,  comme  loua  les  autres  membres  de  ti 
profession,  plus  on  moins  savants,  plus  on  moins  digas 
d'estime  ou  de  considération.  Comme  ils  signent  lenis  u- 
ticles,  je  tiens  compte  de  ce  que  chacun  pevt  dire  sek» 
son  mérite  ;  je  Testime,  l'approuYe,  le  loue  on  le  combais, 
quand  il  y  alieu,  sans  taiir  compte  de  sa  qnalité  de  josraa* 
liste,  qualité  pour  laquelle  je  n'ai  ni  antipathie  ni  syspalliie 
spéciales.  Journalistes  1  Qui  de  nous,  après  tout»  ne  Ta  élé  plus 
ou  moins.  Pour  ma  part,  je  tiens  plutôt  à  honneur  qn  à  regret 
d'avoir  été  par  moments  journaliste  ;  et  il  ne  m'en  coète  Bel- 
lement d*avooer  que  j'ai  des  amis  parmi  les  jonmaJistes  ; 
j*bonore  les  confrères  de  cette  profession  tout  aossi  bien 
que  s'ils  étaient  étrangers,  absolument  étrangers  à  la  presse 
médicale.  Qo*ou  veuille  donc  bien  ne  pas  întrodtire  èe 
pareils  arguments  dans  la  discussion,  et  que  M.  Guérin  te 
sache  une  bonne  fois,  que  j'ai  pris,  que  je  prends  et  prendrai, 
toutes  les  fois  que  je  le  trouverai  utile,  des  arguments,  des 
éléments  de  discussion  scientifique  dans  les  diOérentes  pos- 
sessions de  la  presse,  dans  les  journaux  aossi  bien  qie 
dans  les  brochures  et  dans  les  ouvrages  k  ma  portée,  dans 
ce  qui  est  publié  en  un  mot,  en  respectant,  bien  entendu,  les 
secrets  intérieurs,  les  conversations  intimes  ou  de  EuaiUe. 

Une  autre  habitude  encore  de  notre  collègue,  c'est  dépar- 
ier de  coalition  ennemie,  de  traiter  en  ennemi  tout  hoame 
qui  conteste  ses  prétentions  ;  et  il  me  met,  bien  entendu,  à  la 
léte  de  ces  derniers.  Là-dessus,  comme  sur  une  foule  d'autres 
faits,  je  puis  rassurer  qu'il  se  trompe  ;  j'ai  des  ennemis  su» 
doute,  mais  je  ue  suis,  et  en  réalité  je  n*ai  Jamais  été  Tca- 
nemi  de  personne.  Dans  les  luttes  nombreuses  de  ma  \k 
scientifique,  si  j*ai  combattu  souvent  et  parfois  avec  vivactie, 
souvent  avec  une  certaine  ténacité,  je  ne  Tai  jamais  fait  qie 
pour  ce  que  j'ai  cru  être  la  vérité  ou  contre  ce  qui  m*a  semble 
Terreur  ;  jamais  par  inimitié,  avec  Tinlention  de  nuire  au 
personnes.  Au  point  ok  j'en  suis  de  ma  carrière,  el  am 
le  caractère  qui  ressort  de  mon  organisme*  je  me  sais  d' 
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leurs  toQjonrs  geati  asgez  d'indépendance  pour  m'émouvoir 
assez  peu  de  ce  qui  se  dit  on  se  passe  autour  de  moi,  de  con- 
traire ou  de  favorable  à  mon  individualité.  Encore  donc  un 
argument  à  mettre  de  c6té;  mais  j'irai  plus  loin  :  M.  Guérin 
va  être  surpris,  à  ce  sujet,  de  mon  outrecuidance  :  j'ai  idée 
que  par  Tantagonisme  qui  nous  sépare  depuis  si  longtemps, 
je  lui  ai  rendu  de  véritables  services.  Sans  mon  opposition, 
en  effet,  il  se  serait  endormi  sur  ses  premiers  travaux,  tandis 
que  je  l'ai  ainsi  forcé  à  travailler,  à  discuter  sans  cesse,  h 
multiplier  ses  publications,  à  varier,  à  devenir  chaque  jour 
plus  ardent,  etc. 

En  dernier  lieu,  enfin  Je  l'ai  amené,  en  le  provoquant,  à 
venir  cette  dernière  fois  surtout  développer  devant  1  Acadé- 
mie et  devant  le  public  des  facultés  d'orateur  et  de  savant,  à 
prononcer  de  beaux  discours,  un  peu  trop  longs  peut-être, 
mais  très-brillants,  en  somme,  quoique  très-inexacls  et  rem- 
plis d'erreurs  au  foud.  Je  ne  lui  en  demande  pas  de  recon- 
naissance; c'est  par  la  méthode  indirecte,  et  à  ciel  ouvert, 
j'en  conviens,  que  je  lui  ai  donné  ainsi  la  main  pour  lui  per- 
mettre de  s'élever  dans  l'échelle  sociale.  Pour  lui  montrer, 
au  demeurant,  que  je  ne  lui  garde  pas  la  moindre  rancune, 
je  terminerai  aujourd'hui,  comme  en  avril  1857,  par  ces  quel- 
ques propositions  : 

«  En  renonçant  à  cette  malencontreuse  prétention  d'avoir 
créé^  inventé^  constitué  la  méthode  sous-cutanée,  il  ne  perd 
pas  tout;  son  travail  de  1837  a  mieux  fait  connaître  le  réle 
des  rétractions  musculaires  ou  fibreuses  dans  les  difformités; 
celte  rétraction  lui  a  permis,  la  ténotomie  une  fois  inventée,  de 
Jui  imposer  des  lois  mieux  raisonnées,  plus  générales  qu'on 
ne  le  faisait  avant  lui.  L'action  de  l'air,  indiquée,  discutée 
partout,  n'a  cependant  été  le  sujet  d'autant  de  recherches  par 
personne  qne  par  lui.  Personne  n'a  plus  que  lui  embrassé  du 
même  coup  ce  qu'il  serait  possible  de  faire  par  la  méthode 
90U&-cutanée  ;  c'est  lui  qui,  en  la  multipliant  au  delà  de  toute 
mesure,  en  a  le  mieux  montré  l'innocuité,  etc.,  etc.  »  Suivent 
encore  quatre  ou  cinq  propositions  du  même  genre.  {Bulletin 
de  r Académie,  1857,  p.  720.) 
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Et  voilà,  messiears,  comment,  pour  mon  compte,  j'entends 
dépouiller  M.  Gaérin«  et  le  cas  qne  je  fais  de  ses  trtvaox.  STil 
voulait  s*en  tenir  à  ce  chapitre,  an  lien  de  réclamer  avec  per- 
sistance nne  création,  une  invention  qui  ne  lai  appartiea- 
nent  pas,  la  paix,  la  concorde,  renattraient  aussitôt  para 
nous.  S'il  continue,  an  contraire,  s'il  recommence  à  réda- 
mer  ce  qu'il  appelle  ses  droits,  sa  méthode,  il  lencontma 
dans  l'avenir,  je  l'en  préviens,  les  mêmes  obstacles;  car.  si 
les  chirurgiens  d'aujourd'hui  venaient  à  se  fatiguer  ou  à  y 
renoncer,  il  aura  certainement  pour  adversaires  les  chirur- 
giens de  demain. 

Hais  en  voilà  suffisamment  pour  aujourd'hui,  et  je  laisse 
dès  lors  la  parole  à  ceux  de  nos  confrères  qui  sont  désireai 
delà  prendre (1). 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

(1)  Dans  sa  Gazette  de  samedi,  M.  Guérin,  qui  semble  au  presier  abeni 
résidé  de  bonne  grâce  &  se  contenter  de  ce  qui  lui  revient  en  réalité 
dans  la  question,  continue  bientôt  après  sa  même  tactique.  Pour  le  cas- 
battre,  dit-U,  j'ai  adopté  un  système,  le  système  des  équivoques.  A  et 
sujet,  j*en  i|>pelle  a  ceux  qui  nous  ont  entendus  on  qui  liaeat  stk 
soin  nos  débats,  et,  je  le  demande,  de  quel  côté  sont  les  équivoqnes  eatre 
nous?  Ai-je  jamais  obtenu  qu'U  énonçât  un  &it  net,  clair»  contenant  «s 
prétentions,  qu'il  répondit  directement  aussi  et  sans  détour  à  mes  ébiee- 
tiens?  Ile  passe-t-il  pas  presque  constamment  à  côté  des  arfioats 
susceptibles  de  reuTerser  ce  qu'il  soutient,  sans  avoir  l'air  de  les  weir^  poor 
continuer  ensuite,  absolument  comme  si  on  ne  lui  avait  rien  dit? 

Oans  son  dernier  article,  comme  antérieurement,  faisant  sembbait  et  ne 
point  avoir  aperçu  mes  preuves,  il  continue,  comme  par  le  passé,àrepr- 
der  toutes  les  opérations  et  discussions  scientifiques  auxqu^es  se  toti 
Uvrés  ses  prédécesseurs  comme  des  opérations  et  des  faits  «pparlmant  m 
simple  empirisme. 

De  rempirisme!  des  bommes  comme  Hunter,  nelpech,  Sceuiettw« 
Sédillot,  etc.,  n'auraient  fait  que  de  l'emptrisme  /  Pour  couper  les  offue* 
ils  commencent  par  établir  qu'il  faut  éviter  le  contact  de  l'air  ;  fiiire,  àoi 
ce  but,  les  plus  petites  incisions  possibles,  diviser  les  organes  ou  les  tise 
sous  la  peau  ;  puis,  pour  prouver  que  les  organes  divisés  se  reproéaiseA 
et  que  leurs  fonctions  se  rétablissent,  examinent,  recberefaeot,  foat  é^ 
expériences  desqueUes  il  résulte  qu'entre  les  deux  bouts  d'un  teadii 
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OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Notice  sur  la  docteur  LerebouUet,  par  M.  le  docteur  Heirgott. 

Études  sur  les  maladies  du  pancréas,  par  M.  le  docteur  Ancelet. 

De  rherpés  guttural  en  général  et  princâpalement  dans  ses  rapporta  avec 
les  troubles  de  la  menstruation,  par  M.  le  docteur  BerthoUe. 

Le  choléra  épîdémique  et  l'hydrologie  médicale»  par  M.  le  docteur 
E.  Barbier. 

Du  choléra  asiatique  comme  conséquence  d'un  élément  morbide  de 
nature  organisée,  par  H.  Fauconnet. 

Préservatifs  et  remèdes  du  choléra  à  la  portée  de  tout  le  monde,  par 
H.  Poggioli. 

Destruction  des  agents  propagateurs  du  choléra,  par  M.  J.  M.  Solari. 

Parallèle  de  Taction  de  Téther  et  de  l'action  du  chloroforme  tracé 
d'après  deux  cents  anesthésiations,  par  H.  £.  Simonin.  Nancy,  1866.  | 

Deux  remarques  physiologiques  propres  à  faire  éviter  dans  l'emploi  dés 
agents  anesthésiques  la  sidération  des  fonctions  circulatoire  et  respiratoire, 
par  M.  E.  Simonin. 

Hemoir  on  the  ganglia  and  nerves  of  the  Heart,by  R.  Lee,  M.  D.  F.  R.  S. 

coupé,  par  exemple,  il  se  fait  un  travail  graduel  de  réparation,  à  l'aide  d'une 
substance  intermédiaire,  susceptible  de  prendre  les  apparences  et  la  force 
de  l'organe  qu'on  a  coupé  ;  et  il  appelle  ces  hommes-là  des  empiriques, 
et  il  veut  qu'avant  lui  personne  n'ait  compris  la  méthode  sous-cutanée, 
alors  qu'on  l'appliquait  partout,  qu'on  l'érigeait  en  principe,  qu'elle  était 
applicable  à  tous  les  tendons  et  à  tous  les  muscles  ;  aux  ligaments  et  aux 
aponévroses,  causes  de  difformités  ;  à  certains  kystes,  aux  veines  vari- 
queuses, etc.  !  11  revient  aussi  sur  cette  singulière  idée  qu'il  ne  ikut  pas 
prendre  à  la  lettre  ce  qu'ont  écrit  les  auteurs;  qu'il  faut  deviner  ce 
qu'ils  ont  voulu  dire  plutôt  que  ce  qu'ils  ont  dit.  C'est  là  sa  prétention 
pour  Ester  (de  Montpellier),  pour  Hunter,  pour  Delpech,  pour  moi  en 
particulier  * 

Quelle  étrange  manière  de  discuter  les  questions  de  science  t  11  sera 
lonc  dorénavant  permis  au  premier  venu  d'aller  chercher  dans  les  écrits 
l'un  auteur  ce  qu'on  désire  y  voir  au  lieu  de  ce  qui  s'y  trouve  réellement. 

En  somme,  il  se  contente  de  peu  dans  cet  article  ;  il  accepte  ce  que 
e  lui  accorde,  mais  sans  diminuer  en  rien  de  ses  prétentions  ;  nous  res- 
erons  d'ailleurs  en  paix  si  je  ne  le  trouble  pas  plus  dans  ses  doctrines 
m  ses  possessions  qu'il  ne  cherchera  à  me  troubler  dans  mon  oppo- 
ition  !  !  ! 
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de  France,  I*  «éfla»  1. 1,  lu  a. 

Bulletin  de  la  Société  impériale  de  médecine,  ehiiurgie  et  phansade  k 
Toulouse^  it.  2. 
Gaxette  des  eaux,  n.  499. 
Qasette  médicale  d'Orient,  a.  A  et  5. 
AreluTes  de  médecine  Barale.  Août. 
Le  MouTement  médical,  n.  9S. 

Gaiette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  cliimrf  le,  b.  SA. 
Le  Monde  thermal,  n.  3A. 
El  Genio  quinirgico,  n.  5&0  et  5A1 . 

lonmal  des  maladies  chroniques,  15  août. 

L'Abeille  médicale^  n.  35. 

Gasette  médicale  de  Paris,  n.  SA. 

Le  Courrier  médical,  n.  3A. 

L'Union  médicale,  n,  99  A  iOi. 

Galette  des  hépitaux,  n.  98  A  f  00. 

La  France  médicale,  n.  07  et  68. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  TÀendteiie  des  i 
t.  LXni,  n.  8. 


SÉàNCB  du  &  SEPTEMBRE   1866. 


PRGSIDEIVCfi    DE    M.   BOVCHARBAT. 


Le  procès-verbal  de  la  dernière  séance  est  la  et  adopté. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE. 

M.  le  ministre  de  ragricaitare,  du  commerce  et  des  tra- 
vaux publics  transmet  à  l'Académie  : 

L  Le  compte  rendu  des  maladies  épidémiques  qui  ont 
régné  dans  le  département  de  la  Marne  en  1865.  {Commiuion 
des  épidémies.) 

IL  La  recette  et  Téchantillon  d'un  remède  préconisé  contre 
le  choléra.  {Commission  des  remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

III.  Une  lettre  de  rappel  de  rapport  an  sujet  d'un  prétendu 
spécifique  du  choléra.  [Même  commission,) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

L  M.  Eugène  Marchand  (de  Fécamp)  adresse  ses  remer- 
ciments  à  TAcadémie  pour  Thonneur  qu'elle  lui  a  fait  en  le 
nommant  correspondant  national. 

IL  HH.  les  docteurs  Boinbt  et  Noël  Queneau  de  Husst  infor- 
ment chacun  l'Académie  qu'ils  se  portent  candidats  à  la  place 
vacante  dans  la  section  de  thérapeutique  et  d'histoire  natu- 
relle médicale.  (Renvoi  à  la  section.) 

III.  H.  le  docteur  Legoubst  présente  également  sa  candi- 
dature pour  la  place  vacante  dans  la  section  de  pathologie 
chirurgicale.  {Benvoi  à  la  sectiofL) 
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IV.  ÉUI  récapitulatif  des  vaccinatioDS  praliqoées  eo  1S63, 
par  H.  le  docteDr  Panis.  {CommUsion  de  vocoHe.) 

V.  ObservatioQs  sur  quelques  cas  de  choléra  Taisuil  saiu 
k  uue  précédente  communication  de  H.  Coibrz  relative  à  oa 
mode  de  traitement  de  cette  maladie.  [Committion  des  ranèda 
lecreU  et  ttoueeaux.) 

VI.  MU.  ROBBRT  et  GoLLtN  mettent  soqs  les  yeux  de  l'Aca- 
démie nn  instrument  dit  dilatateur  lacrymal,  qu'ils  ont  Tabri- 
qué  sur  les  indications  de  H.  le  docteur  Gilkzowski. 

VII.  Note  sur  l'état  du  sang  chei  les  cholériqaes,  par 
H.  ROBiQDET.  {Conanimon  du  choléra.] 

LECTURES. 
Exostoia  du  iinui  frontal,  par  M.  Dolbiio. 

Voici  les  conclusions  (|ui  résumeot  ce  travail  : 
1*  La  membrane  de  Schneider,  celle  qui  tapisse  les  diOe- 
rents  sinos  et  cellules  annexés  aux  fosses  nasales,  peareBi 
devenir  le  siège  de  productions  osseuses  primitives,  Inmenrs 
qui  sont  iadépendautes  des  os  du  crâne  et  de  ceux  de  labce. 
mais  qui  peuvent  néanmoins  acquérir  un  très-grand  volnnie. 
i"  L'on  peut  rattacher  ii  ces  diverses  ossilicalions  ^exosto^e 
enlevée  par  H.  Uichondans  le  sinus  maxillaire;  leseiosloses 
de  l'orbite  provenant  des  cellules  ethmoïdales  ;  la  tameur 
osseuse  retirée  d'une  foi^e  nasale  par  H.  Legooest  ;  les  tu- 
meurs osseuses  observées  par  M.  Cloqnet,  et  qu'il  a  décritce 
comme  des  ossifications  de  polypes  muqoenx  deâ  fosses  na- 
sales. Il  faut  encore  y  rattacher  le  fait  récent  de  M.  PamanL 
3°  La  membrane  qui  revêt  le  sinus  frontal  ne  fait  pas 
;ption,  et  elle  devient  parfois  le  siège  d'exostoses;  lek 
L  les  cas  de  Ollo,  de  Rouxj  de  Jobert  (de  Lamballe),  de 
nes-Gool  et  de  Dolbeau. 

■  Toutes  les  exostoses  sont  toujours  pins  oa  moins  libres 
îles  cavités  oti  elles  ont  pris  naissance;  elles  peuvent,  <■ 
léveloppant,  s'enclaver  d'une  iitanière  pins  ob  moîis 
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solide,  mais  elles  restent  toujours  indépendantes  des  os»  et 
elles  peuvent  être  enlevées  pourvu  qu'on  puisse  leur  ouvrir 
une  voie  suffisante;  d'où  Tindication  d'opérer  de  bonne 
heure.  « 

5°  Les  exostoses  du  sinus  frontal  en  particulier  ne  font 
point  exception,  et  malgré  le  voisinage  dà  cerveau*  ces  ta* 
meurs  peuvent  être  énucléées.  Le  développement  de  ces  tu« 
meurs  étant  indéfini,  il  est  sage  de  les  opérer  aussitôt  que 
leur  présence  ne  laisse  plus  de  doute,  afin  d'éviter  leur  pro- 
pagation jusque  dans  la  cavité  crânienne. 

e*"  Dans  le  traitement  de  toutes  ces  exostoses,  il  faut  re- 
noncer k  attaquer  directement  les  tumeurs  soit  avec  la  gouge, 
soit  même  avec  le  trépan.  Tous  ces  instruments  ne  peuvent 
entamer  un  tissu  si  dur,  ils  s^émoussent,  et  on  a  vu  les  meil- 
leures cisailles  de  Liston  se  fracturer  sans  intéresser  la  tu- 
meur; il  faut,  comme  nous  l'avons  déjà  dit,  ouvrir  largement 
la  cavité  qui  contient  lexostose,  et  il  suffit  alors  d'ébranler 
en  masse  la  tumeur  pour  la  voir  sortir  en  totalité  et  sans  de 
trop  grands  efforts. 

Ce  travail  est  renvoyé  à  l'examen  d'une  commission  com- 
30sée  de  MM.  Yelpeau,  Gosselin  et  Richet. 


DISCUSSION  SUR  LA  MÉTHODE  SOUS-CUTÀNËE. 

M.  BouTiBR  :  Messieurs,  l'Académie  a  entendu  dans  ses 
lemiëres  séances  une  longue disquisition  sur  l'origine  et  les 
rogrës  de  la  méthode  des  opérations  sous-cutanées.  L'ora- 
sur  a-tr-il  voulu  faire  l'histoire  de  cette  découverte?  Non, 
ersonne  ne  s*y  est  trompé.  Son  but  était,  au  contraire,  de 
9tper  les  fondements  de  cette  histoire,  d'en  eOacer  tous  ceux 
ai  avaient  droit  d'y  figurer,  ou  de  ne  laisser  que  leur  ombre, 
;  de  dresser  sur  ces  ruines  sa  propre  personnalité. 

C'est  la  troisième  fois,  en  moins  de  vingt-cinq  ans,  que 
3US  entendons  la  même  apologie,  sous  la  même  forme,  dans 
s  mêmes  termes.  Vainement  oppose-l-on,  chaque  fois,  è  son 
iteur  de  nombreuses  rectifications^  appuyées  de  textes 
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indiKoUbles  ;  H.  le  rédacteur  de  la  Gazette  médicale  répète 
imperturbablement,  devant  ses  collègues  de  rAcadémie*  des 
ÎBeiactitades,  des  erreurs  ;  qa*on  serait  peot-étre  fondé  des 
Ibrs  à  croire  voiontaires. 

En  France  comme  à  Tétranger,  messieurs,  toat  médecin 
on  pen  an  conrant  de  la  science  regarde  M.  StromeyercomoBe 
l'inventeor  des  opérations  sons-cotanées.  M.  Gnérin  seul  loi 
dénie  cette  gloire  on  da  moins  la  réduit  presque  à  zéro,  pour 
s'en  attribaer  la  plus  grande  part.  Comment  a-i-il  moUve 
devant  tous  cette  usurpation? 

«  n  importe,  dit  notre  collègue,  de  distingiuo-  le  Gut  de 
ridée.  »  Et  là-dessus  il  détache  quelques  lambeaux  des  écrit» 
de  M.  Stromever,  poor  prouver  que  ces  écrits  ne  contiennent 
point  Vidée  de  la  méthode  sous-cutanée. 

Signalons  d'abord  un  artifice  ingénieux  de  Toratev.  G»- 
fondant  les  dates  dans  son  exposé,  il  cite  péle-méle  ce  que 
M.  Stromeyer  a  dit  en  1836  et  ce  qu'il  a  dit  en  iS38,  et  il 
arrive  ainsi  à  mettre  dans  la  bouche  de  Tauteiir,  comme  résu- 
mant son  bot  et  ses  travaux,  une  phrase  écrite  en  1834,  ■« 
en  1838,  comme  Va  imprimé  la  Gazette  médicale  ;c*tsi-à^iit 
que  M.  Stromeyer  aurait,  suivant  H.  Guérin,  donné,  en  1831 
le  résultat  de  ses  recherches  des  quatre  années  snivantesl 
Voilà  où  va  la  logique  quand  die  sert  nue  mauvaise  casse! 
Le  premier  mtooire  de  H.  Stromeyer,  quoique  oonpoôr 
de  deux  parties,  est  assez  court  ;  il  ne  traite  qoe  de  la  sKlîofi 
du  tendon  d'Achille;  l'auteur  en  rapporte  six  Qfa6ertation& 
dans  l'une  desquelles  pourtant  il  éleiûlit  la  ténolMue  àdeo 
autres  muscles,  le  long  fléchisseur  et  le  long  exteneir  de 
gros  orteil. 

Ce  travail,  qui  date  de  1833  et  1834,  est  le  point  de  depaiv 
la  première  ébauche  de  la  méthode  opératoire,  créée  pv 
IL  Stromeyer.  On  y  trouve  déjà  le  principe  fonda^entai  k 
cette  mélhoide  :  «  Mon  but,  dit  l'auteur,  était  d'éviter  ttts^ 
de  Cair^  la  suppuration^  et  Texfoliation  du  tendon.  »  0  faiL 
messieurs,  que  ce  peu  de  mots,'.raccè«  de  Fair,  In  suppm^ati^ 
soient  bien  embarrassants  pour  les  prétentions  de  M.  Guéna: 
car,  depuis  vingt-cinq  ans,  et  quoiqu'il  ait  Ini-mèaie  rapporte 
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ces  expressions  en  18&0,  personne  n'a  Jamais  pn  l'empêcher 
de  les  omettre  dans  ses  citations  à  l'Académie.  Est-ce  que 
l'antre  jour,  notre  collègne  ne  vous  a  pas  dit  encore  que  tont 
ce  qoe  M.  Stromeyer  avait  voulu  laire,  c'était  de  faire  cica- 
triser promptement  la  plaie  extérieure  et  «  i'éviter-^  Pexfb- 
liation  du  tendon  »  (1)?  A  quoi  peut  aboutir  cette  obstination 
à  tronquer  un  texte?  L'idée  de  ne  laisser  après  l'opération 
qu'une  plaie  couverte,  sans  communication  aucune  avec 
Textérieur  après  un  temps  très-court,  afin  de  la  préserver  du 
contact  de  Pair  et  de  V inflammation  suppurative^  n'en  est 
pas  moins  écrite,  et  n'en  restera  pas  moins  la  propriété  de 
H.  Stromeyer. 

De  i8S&  à  18S8,  le  chirurfçien  de  Hanovre  multiplia  ses 
opérations,  confirma  de  plus  en  plus  l'excellence  de  ses  procé- 
dés, les  appliqua  aux  muscles  comme  aux  tendons  de  presque 
toutes  les  régions  du  corps,  les  relia  à  l'opération  toute  sem- 
blable  du  torticolis,  imaginée  longtemps  auparavant  par  Du- 
puytren  et  Dieffenbach,  établit  par  des  faits  nombreux  l'inno^ 
cuïf^' constante  de  ses  sections  sous-cutanées  et  la  supériorité 
de  ce  nouveau  mode  opératoire  sur  l'ancienne  méthode,  enfln 
publia,  en  1838,  un  travail  étendu,  malheureusement  non 
traduit,  dans  lequel  la  méthode  sous-K^utanée  orthopédique 
est  présentée  dans  son  ensemble,  dans  ses  principes,  dans 
ses  procédés,  dans  ses  résultats,  ainsi  que  dans  les  indica-» 
tions  qui  déjà  en  généralisaient  l'emploi. 

Voilà  ce  qu'a  fait  M.  Stromeyer.  De  la  simple  section  du 
tendon  d'Achille,  où  il  n'avait  songé  qu'à  mieux  appliquer 
l'idée  de  Delpech,  il  s'est  élevé  par  degrés  jusqu'à  la  généra^ 
lisation  de  la  méthode  sous-cutanée.  Je  crois  l'avoir  prouvé 
surabondamment  dans  les  discussions  de  18ft2  et  de  1857.  Il 
serait  fastidieux  de  reproduire  aujourd'hui  cette  démonstra- 
tion. Trois  pages  de  notre  Bulletin,  la  page  &11,  t.  VIII,  les 
pages  580  et  581,  t.  XXII,  suffiront,  à  la  rigueur,  pour  éclai'^ 
rer'ceux  qui  désireraient  être  édifiés  sur  ce  point. 

Mais,  au  dire  de  l'orateur,  les  opérations  de  H.  Stromeyer 

(I)  BuUeUn  de  t Académie  de  médecine,  t.  XlXl,  p.  075. 
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étaient  un  par  empirisme  ;  elles  ne  reposaient  nullemeni  sur 
la  vraie  doctrine  des  plaies  soos-cataaées  et  ne  sauraient  par 
conséquent  constituer  une  méthode.  Bien  plus,  elles  n'étaient 
inspirées  que  par  une  double  erreur.  Suivent  les  textes  à  Tap- 
pui  de  cette  assertion. 

Ne  serait-ce  pas,  messieurs»  Eaire  preuve  d'une  oertaÎDe 
ingénuité  ou  d'une  grande  complaisance  que  de  voir  dans  ces 
quelques  lignes  de  H.  Stromeyer  citées  par  H.  Gnérin,  dans 
les  commentaires  qu'il  y  a  joints,  la  dénumsiraiùm  féremp^ 
ioire  de  ses  droits  à  la  priorité  de  l'invention  ?  Vons  allez 
en  juger. 

Il  y  a  des  erreurs  dans  les  écrits  de  H.  Stromeyer;  quel 
homme  peut  se  vanter  de  ne  s'être  jamais  trompé  ?  Mais  si 
ces  erreurs  ne  touchent  en  rien  au  fond  de  la  méthode  opéra- 
toire sous-cutanée,  si  elles  n'ont  pas  obscurci  dans  Tesprit  de 
l'auteur  la  notion  claire,  complète  de  cette  méthode,  qu'im- 
porte? Et  si  l'on  peut  ajouter  que  l'on  n'a  pas  attendu  notre 
collègue  pour  reconnaître  ces  quelques  erreurs,  qu'elles  ont  été 
rectifiées,  avant  qu'il  parût  à  son  tour  sur  Ja  scène,  par 
des  hommes  qui,  loin  de  vouloir  pour  cela  supplanter  M.  Stro- 
meyer, se  trouvaient  heureux  et  fiers  de  marcher  sor  ses 
traces,  qu'en  revient*il  à  M.  Guérin? 

M.  Stromeyer,  vous  a-t-il  dit,  n'a  pas  inventé  la  méthode 
sous-cutanée,  parce  qu'il  en  ignorait  la  théorie  et  le  principe 
physiologique,  parce  qu'il  croyait  à  un  allongement  spon- 
tané des  muscles  après  leur  division,  sans  qu'il  tùi  be 
soin  de  leur  donner  plus  de  longueur  par  l'addition  d'une 
substance  intermédiaire  formée  entre  les  deux  bords  de  la 
section  ;  parce  qu'il  recommande,  à  l'exemple  de  Delpech, 
de. rapprocher  ces  bords  après  l'opération,  afin  d'obtenir  lenr 
réunion  par  inflammation  adhésive,  suivant  les  principes  de 
Hunter.  Je  crois  avoir  bien  rendu  la  pensée  de  l'orateur,  et 
j'espère  qu'elle  ne  perdra  rien  en  clarté  à  être  ainsi  con- 
densée. 

Si  je  vous  disais,  messieurs,  que  H.  Guérin  n'a  pas  inventé 
la  tt)élhode  sous-cutanée,  parce  qu'il  en  connaissait  mal  le 
principe  physiologique,  parce  qu'il  croyait,  à  tort,  l'écarté- 
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foent  immédiat  des  deax  boots  de  Torgane  divisé,  l'épanche- 
ment  d*aiie  cerlaine  quantité  de  sang  dans  leur  intervalle, 
nécessaires  à  la  cicatrisation  ;  parce  qu'il  ne  se  trompait  pas 
moins  en  attribuant  la  production  nouvelle,  en  partie,  à  l'or- 
ganisation du  sang  épanché,  vous  me  répondriez  avec  raison 
que  ce  ne  sont  pas  là  des  arguments  sérieux.  Vous  diriez  que 
ces  erreurs  de  détail  ne  prouvent  nullement  que  celui  qui  les 
a  commises  n'ait  pas  pu  imaginer  une  méthode  dont  le  but, 
le  procédé,  le  résultat,  sont  indépendants  de  quelques  pré- 
textes erronés,  de  quelques  théories  fausses  sur  le  mécanisme 
de  la  guérison. 

Eh  bien  I  messieurs,  est-ce  que  le  même  raisonnement,  la 
même  réponse,  ne  sont  pas  entièrement  applicables  aux  er- 
reurs reprochées  à  H.  Stromeyer  ?  Qu'importe  qu'il  ait  eu  le 
tort  de  dire  qu'il  fallait  tenir  d'abord  rapprochés  les  deux 
bouts  d'un  tendon  ou  d'un  muscle  coupé?  Qu'importe  qu'il 
ait  cru  à  tort  que  la  ténotomie  agissait  plutôt  en  faisant  cesser 
le  spasme  des  muscles  qu'en  les  allongeant  au  moyen  du  tissu 
nouveau  interposé  dans  le  lien  de  la  section?  En  quoi  cela 
touche-t-il  la  réalité  de  sa  découverte  des  opérations  sons- 
cutanées? 

Prétendrait-on  que  M.  Stromeyer  n'a  prescrit  de  rappro- 
cher les  bouts  d'un  tendon  divisé  que  par  ignorance  de  ce 
qu'on  a  appelé  Vorganisation  immédiate,  c'est-à-^ire  de  la 
production  d'un  nouveau  tendon  entre  les  bouts  écartés?  On 
serait  dans  l'erreur;  les  passages  suivants  de  son  dernier  mé- 
moire en  font  foi  :  « 

Page  19.  «  L'action  des  muscles  du  mollet,  dit  l'auteur, 
s'est  toujours  rétablie  après  mes  sections  du  tendon  d'Achille  ; 
des  médecins  voyageurs  m'ont  assuré  qu'il  n'en  était  pas 
toujours  ainsi  chez  les  opérés  de  Paris,  et  l'on  pourrait  bien 
l'attribuer  à  l'écartement  qu'on  a  produit,  chez  eux,  sur  le 
champ  entre  les  bouts  divisés,  non  parce  que  ces  bouts  ne  se 
sont  pas  réunis^  car  la  réunion  est  constante^  mais  parce  que, 
parce  procédé,  on  met  obstacle  au  rétablissement  des  fonc- 
tions du  muscle.  »  Et  en  note,  H.  Stromeyer  ajoute  :  «  On 
a  déjà  observé  plusieurs  cas  où  les  bouts  du  tendon  rompu 
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gont  restés  éloignés  Toii  de  Taiitre  et  n'en  ont  pas  moiiis  élé 
solidement  réunis,  i 

Ailleors^  page  71,  dans  la  note  :  «  Mon  honoré  matlie  (éc 
GraBfe),  dit  M.  Stromeyer,  me  demanda  pourquoi  je  ne  ^êr- 
cliais  pas,  aussitôt  après  la  section,  à  mettre  le  pità  dans  une 
meilleure  position.  Je  répondis*  que  je  craignais  d'entraver 
ainsi  la  guérison,  parce  que  répanchement  du  sang  entre  lei 
bouts  écartés  ne  serait  pas  favorable  à  leur  rénnion  par  pre- 
mière itaeniion,  et  qu'après  la  résorption  du  caillot,  le  pro^ 
ee$gus  plastique^  excité  par  une  lésion  si  insignifiante,  ponrraîl 
être  évanoui.  » 

Il  est  bon  de  se  rappeler  que  ceci  se  passait  en  1832  ; 
M.  Stromeyer  n'en  était  qu'à  sa  troisième  opération.  La  cita- 
tion précédente  montre  que  sis  ans  après,  il  n'avait  plos  la 
crainte  d'un  manque  de  réunion  des  bouts  tendineui  écartés. 
Mais  ce  second  passage  est  intéressant  à  plus  d'an  titre;  il 
fait  voir  que,  dès  ses  débuts,  l'inventeur  de  la  m jotomie  sous- 
cutanée  savait  parfaitement  que  cette  opération  était  suivie 
d'un  procesnts  plastique  primitif,  différent  de  la  cicatrisation 
secondaire^  qui  succède  à  la  suppuration  et  à  la  grannlatioo.  1) 
savait  que  ce  processus  pouvait  organiser  une  substance  ten- 
dineuse nouvelle  entre  les  bouts,  même  quand  on  les  écartait 
aussitôt  après  la  section,  et,  en  i8S8,  il  ne  doutait  pins  que 
cette  réunion  à  distance  n*eût  lieu  constamment. 

J'ai  souligné  k  dessein  les  mots  réunion  par  première  in- 
tention, parce  que  leur  emploi,  dans  ce  passage,  établit  clai- 
rement le  sens  qu'on  doit  attacher  k  cette  manière  de  s'exprî* 
mer.  La  réunion  par  première  intention^  ou,  comme  le  disait 
plus  exactement  Delpech,  la  réunion  prtmtYnw des  plaies,  n*cst 
pas  seulement,  ainsi  qu'on  a  voulu  vous  le  bire  entendre, 
l'adhésion  de  leurs  bords  affrontés  et  en  contact  immédiat  ; 
elle  se  dit  de  toute  union  des  tissus  divisés  qui  s'opère  sans 
suppuration  préalable,  quelles  que  soient  la  distance  qui  les 
sépare  et  la  longueur  du  lien  qui  les  unit.  C'est  dans  ce  stm 
évidemment  que  M.  Stromeyer  s'est  servi  de  cette  eipressioa 
dans  le  second  passage  que  j'ai  cité.  Déjà  Hunter  avait  com- 
pris de  la  même  manière  le  phénomène  de  la  réonion  ps^ 
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première  intention^  sans  contact  immédiat  des  tîssns  di- 
visés. Dans  la  rupture  du  tendon  d*Âchille,  dit-il,  «  il  ne  ré- 
sultera aucun  inconvénient  de  ce  qu^il  y  ait  entre  les  deux 
bouts  du  tendon  rompu  une  petite  séparation,  comme  d'un 
demi-pouce  ou  un  peu  plus.  >«  (Œuvres  de  Hunter,  trad.  par 
Richelot,  t.  I,  p.  ù93.)  Et  c*est  sur  lui-même^  vous  ne 
l'avez  pas  oublié,  que  Hunter  avait  constaté,  dans  ce  cas, 
la  formation  de  la  cicatrice  dans  Tintervalle  des  deux 
bouts. 

Il  ne  faudrait  pas  d'ailleurs  exagérer  les  erreurs  de  M.  Stro 
meyer.  il  reconnaissait  fort  bien  qu'il  y  avait  autre  chose 
qu'un  spasme  dans  le  raccourcissement  ancien  des  muscles 
rétractés.  Il  fait  remarquer,  dans  plusieurs  de  ses  observa- 
tions de  pied  bot,  que  le  mollet  était  resté  plus  élevé  après  la 
guérison,  ex  preuve,  ditnl  (p.  62  des /^eiVr^p^e),  que  le  redres- 
sement du  pied  était  dû,  non  au  relâchement  et  à  l'allonge- 
ment des  muscles,  mais  à  la  formation  de  la  substance  ten- 
dineuse intermédiaire».  Il  recommande  (p.  67)  des  soins 
particuliers  dans  le  traitement  consécutif,  «  pour  obtenir  une 
substance  intermédraire  d'une  longueur  suffisante,  et  pour 
ne  pas  agir  uniquement  sur  les  fibres  musculaires.  »  Il  va 
même  jusqu'à  se  demander  «  s'il  ne  serait  pas  avantageux, 
dans  des  torticolis  très-résistants,  de  procéder  à  l'extension 
aussitôt  après  l'opération,  ce  qui  pourrait  faire  éviter  de  re- 
courir plus  tard  à  une  seconde  section  (p.  130).  » 

Il  y  a  plus  :  ce  rapprochement  préalable  des  deux  extrémi- 
tés du  tendon,  qu'on  a  si  vivement  opposé  aux  droits  de 
M.  Stromeyer,  est  encore  conservé  et  justement  considéré 
comme  indispensable  dans  deux  séries  tout  entières  d'opéra- 
tions ténoiomiques  ;  et  cela  par  des  raisons  toutes  semblables 
à  celles  du  chirurgien  allemand,  qui  n'a  eu  d'autre  tort  que 
d'avoir  donné  trop  d'extension  k  ce  précepte. 

Les  deux  ordres  d'opérations  auxquels  je  fais  allusion  sont, 
d'une  part,  les  sections  pratiquées  sur  les  tendons  logés  dans 
les  gaines  ostéo-fibreuses  des  doigts,  et,  d'autre  part,  les 
ténotomies  des  muscles  rétractés  dans  les  difformités  paraly- 
ti()ues,  lorsque  leurs  antagonistes  n'ont  pas  perdu  toute  leur 


lOU         DISCUSSION  SOa  LA  MÉTHODE  SODS-CUTiNÈB. 

action  et  quand  le  jen  des  arlîcalations  est  resté  entièremeii 
iibre. 

Malgré  les  poignées  de  mains  données,  en  1842,  par  les 
jennes  malades  que  H.  Goérin  s'est  pla  à  vous  rappeler  (i), 
on  croit  peu  aajoord'hui  à  la  facilité  de  conserver  les  roon- 
vemenls  des  phalanges  après  la  section  de  leors  Oéchisseors 
vis-à-vis  d'elles;  mais  assurément,  si  Ton  peut  quelquefois  y 
réussir,  au  moins  en  partie,  c'est  en  se  conformant  avant  loot 
au  précepte  de  Delpech  et  de  M.  Slromeyer,  en  évitant,  comme 
notre  collègue  Ta  fort  bien  dit  autrefois  lui-même  (2),  d*è* 
carter  les  bouts  tendineux  dans  les  premiers  temps  qui  saivent 
lopératioD. 

Dans  les  lénotomies  pratiquées  sur  des  membres  paralvsés 
dans  les  conditions  que  j'indiquais  tout  à  l'heure,  il  est  son- 
vent  aussi  nécessaire  de  maintenir  pendant  qaelqoe  temps  les 
deux  celés  de  la  division  à  très-peu  de  distance  Ton  de  Fan- 
tre,  pour  ne  pas  risquer  de  trop  affaiblir  le  muscle  par  on 
excès  de  longueur  de  la  substance  intermédiaire  nouvelle,  ce 
qui  pourrait  produire  une  difformité  contraire  à  celle  qu'on 
aurait  eOacée  (3). 

N'est-ce  pas  toujours  la  méthode  sous-cutanée  qu'on  emploie 
dans  ces  deux  circonstances?  Quoi  de  plus  propre  à  déôion- 
trerque  celte  différence  de  conduite  dans  le  traitement  con- 
sécutif n*e8t  qu'un  fait  accessoire,  qui  n'a  rien  à  faire  avec 
les  caractères  fondamentaux  de  la  méthode  I 

De  1855  à  1858,  tandis  que  -M.  Stromeyer  agrandissait  le 
champ  de  sa  méthode,  on  ne  restait  pas  inactif  dans  les  antres 
parties  de  l'Allemagne,  en  France,  en  Angleterre,  en  Amé- 

(1)  BvUêtin  de  r  Académie  de  médadiM,  t.  XIXI,  p.  i005. 

(2)  BuUeUn  de  l'Académie  de  médecine,  t.  VUI,  p.  Idi. 

(3)  Il  y  a  bioQ  longtemps  que  j'ai  fait  voir,  dans  des  expériences  sor  les 
animaux,  les  inconvénients  d*un  trop  grand  écartement  dea  boots  d*aa 
tendon  divisé.  M.  Guérin  en  a  parlé  après  moi  et  d*une  manière  Ibrt  in- 
exacte (voyez  la  note,  page  1098).  Ce  n  est  pas  parce  que  le  tissu  cicatridei 
serait  alors  d'une  autre  nature,  que  l'action  du  muselé  est  affaiblie  e« 
abolie  ;  c'est  uniquement  parce  que  la  cicatrice  est  trop  longue  et 
trop  (aible,  surtout  dans  son  milieu. 
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rique.  On  s*appliquait  de  toutes  paris  à  compléter,  à  perfec- 
lionner,  à  étendre  la  méthode  des  opérations  sous-cutanées. 
Avant  les  premières  publications  de  H.  Guérin,  DieOen- 
baeh,  Stœss,  moi-même  et  bien  d'autres,  nous  avions  réduit 
la  lésion  des  téguments  à  sa  plus  simple  expression,  en  ne 
faisant  qu'une  ouverture  à  la  peau,  en  la  faisant  la  plus  pe- 
tite possible  au  moyen  de  ténotomes  plus  étroits.  Plusieurs 
d'entre  nous  avaient  émoussé  ces  ténotomes  à  la  pointe,  afin 
d'être  plus  sûrs  de  ne  pas  traverser  la  peau  une  seconde  fois. 
Quelques-uns  avaient  imaginé  de  glisser  l'instrument  entre 
la  peau  et  le  muscle,  comme  M.  Stromeyer  l'avait  déjà  pra- 
tiqué pour  la  section  du  sterno-mastoîdien.  Notre  pensée  h 
tous,  en  modifiant  ainsi  le  procédé  primitif,  dérivait,  non 
pas  simplement,  comme  on  vous  l'a  dit,  de  la  différence  que 
nous  faisions  d't/ne  piqûre  à  une  coupure^  mais  de  la  connais^ 
sance  que  nous  avions  de  Vxnnocuité^  de  la  marche  simple^àt 
la  guérison  facile,  sans  suppuration,  des  plaies  sous-cutanées, 
et  du  désir  de  faire  bénéKcier  nos  opérés  plus  sûrement  et 
plus  promptement  des  avantages  de  la  méthode  de  M.  Stro- 
meyer. L'indication  de  soustraire  complètement  les  tissus 
divisés  au  contact  de  l'air  était  si  bien  comprise  dès  ce 
moment,  que  Stœss^  au  rapport  de  M.  Held,  prescrivait  déjà 
de  fermer  la  petite  plaie  avec  le  doigt  en  retirant  l'instrument 
«  pour  empêcher  l'introduction  de  l'air  dans  le  vide  laissé 
par  la  rétraction  des  deux  bouts  »  (1). 

Nous  avions  en  même  temps,  dès  cette  époque,  rectifié 
Terreur  de  M.  Stromeyer  sur  rallongement  spontané  des  mus- 
cles après  la  ténotomie;  nous  avions  montré  l'inutilité  da 
rapprochement  des  deux  côlés.de  la  section  pour  la  formation 
du  tissu  nouveau.  Nous  avions  presque  tous  étudié,  décrit  le 
mécanisme  de  cette  formation  organique,  qui  reproduit  le 
tissu  manquant  dans  l'intervalle  des  deux  bouts.  Nous  avions 
été,  il  faut  le  dire,  devancés  dans  celte  étude  par  les  méde- 
cins vétérinaires,  qui  avaient  parfaitement  observé  avant 

(i)  €b.  Held,  D'amtoAioa  sur  le  pM  bot,  thèses  de  Strasbourg,  1836, 
p.  53. 
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BOUS  l'organisatioû  da  tissu  créé  de  toutes  pifecc»  eatre  ks 
bouts  écartés  d'un  tendon  divisé  ou  rescisé  sur  le  chenl, 
avec  la  seule  différence  qu'ils  aavaient  pas  employé,  dans 
leurs  expériences,  la  méthode  sous-<:utanée. 

On  vous  à  dil.  messieurs,  qu'eu  1838.  à  Tépoqne  k  laquelle 
je  viens  de  faire  allusion,  on  ne  s'occupait  que  de  la  seciion 
du  tendon  d'Achille  lorsqu'il  s'agissait  du  UraileDeat  des 
pieds  bots,  qu'on  n'avait  pas  alors  posé  l'indication  ratifmmelie 
de  la  section  des  autres  muscles  du  pied  rétractés.  Cesl  «ne 
erreur,  depuis  longtemps  relevée  devant  rÂcadémie.  Vemllea 
relire,  je  vous  prie,  les  pages  513,  51ft,  515  da  1.^111  de 
notre  Bulletin,  vous  y  trouverez,  mis  en  regard,  les  pié- 
eeptes  ténotomiques  de  M.  Scoutetten  dans  la  cure  des  pieds        ^^ 
bots,  et  ceux  de  ce  paquet  cacheté  sur  lequel  M.  Guérin  fonde 
sa  priorité  à  cet  égard.  Ce  parallèle,  qui  est  de  M.  Velpoui, 
voas  convaincra,  je  pense,  que  le  paquet  déposé  à  la  fia  de 
1838  ne  prouve  qu'une  chose,  c'est  que  son  auteur  n'avait 
pas  lu  ce  qui  s'était  publié  jusqu'alors  sur  le  sujet  de  ses  vé^ 
dilations.  Et  cet  écrit  de  H.  Scoutetten  était-il  le  seul  ou  Toa 
prescrivit  la  section  des  divers  tendons  du  pied  suivant  le 
siège  de  la  rétraction  et  le  genre  de  difformité  qui  en  était 
l'effet!  Non,  messieurs,  les  mêmes  règles,  fondées  sur  Tétio-        , 
logie  musculaire  des  pieds  bots,  avaient  été  tracées  »  1836 
par  M.  Held  (1),  en  1837  par  M.  Little  (2),  et  Dieffenbach 
avait  appliqué  ces  règles  des  centaines  de  fois  avant  le  dépôt 
solennel  et  l'ouverture  de  ce  pli  cacheté,  qui  devait  les  révéler 
an  monde  médical. 

EnGn,  messieurs,  de  1835  à  1838,  les  imitateurs,  les  ému- 
les de  M.  Stromeyer,  travaillèrent  comme  lui,  avec  nrdeor,  à 
étendre  le  cercle  des  opérations  de  ténotomie  sous-cutanée, 
en  les  basant,  de  même  que  pour  les  pieds  bots,  sur  la  re- 
cherche de  tous  les  cas  où  la  rétraction  musculaire  jouait  ub 
rôle  étiologique  dans  la  production  des  difformités.  Je  ne 

(1)  Loc.  cU. 

(2)  W.  UtUe,  SumMm  ad  taUpddvm  cogno9G9Béiim,  tliàit  d» 
Berliii^  1887. 
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reviens  pea  sur  les  textes  cités  par  M.  Ve^n  pour  montrer 
ces  efforts  incessants  de  chacun,  secondant  l'inventeur  dans 
la  création  de  la  méthode  générale  des  opérations  sons- 
catanées, 

M.  Guérin  ne  s'est  pas  contenté  de  faire  Thistoire,  à  sa 
manière,  des  iravaus  qni  l'ont  précédé;  il  a  voulu  encore 
appuyer  de  témoignages  son  opinion  sur  ses  propres  travaux. 

Gomme  en  1857,  notre  collègue  vous  a  cité  Bonnet  (de 
Lyon)  ;  et  comme  en  1857,  il  omet  dans  le  texte  un  passage 
que  Malgaîgne  seul  eut,  dans  le  temps,  le  pouvoir  de  lui  faire 
rétablir.  Le  voici,  ce  passage  :  a  M.  Guérin,  quoique  n^ayant 
pas  été  Vinvenieur  proprement  dit  des  pritêcipes  de  la  méthode 
êous-eutanée^  dit  Bonnet,  a  contribué  plus  que  personne  à  lui 
assigner  son  véritable  caractère,  etc.  »  (1).  On  comprend  que 
ces  mots,  «  quoique  n  ayant  pas  été  P inventeur^  etc.  9,  n'aient 
pas  satisfait  M.  Guérin.  Le  plus  court  était  de  les  supprimer; 
il  n'y  a  pas  manqué.  C'est  toujours  la  même  tactique;  mutiler 
les  textes,  détruire  leur  enchaînement,  afin  de  les  interpréter 
à  sa  guise  et  de  fausser  à  son  aise,  suivant  les  besoins  de  la 
cause,  la  pensée  de  l'auteur. 

M.  Guérin  est  allé  chercher  jusqu'en  Allemagne  des  garants 
de  sa  découverte^  Il  vous  a  parlé,  toujours  comme  eu  1857, 
de  Dieffenbach  et  de  la  déclaration  veriaie  que  lui  aurait  faite 
ce  célèbre  chirurgien.  J'ai  rapporté,  en  1857,  une  déclara- 
tion écrite^  formelle,  toute  contraire,  de  Dieffenbach  ;  notre 
collègue  n'en  a  tenu  compte.  J'en  ajouterai  donc  aujourd'hui 
une  seconde,  qui  donnera  peut-être  plus  de  poids  à  la  pre- 
mière. 

0  Quels  que  soient  les  droits  incontestables  de  Stromeyer  à 
être  reconnu  Yinventeur  de  l'orthopédie  sous-cutanée,  écrivait 
Dieffenbach  en  i8/il,  il  ne  manque  pas  de  médecins  disposés 
à  s'attribuer  cette  découverte  ou -à.  en  réclamer  au  moins  la 
plus  grande  part.  H.  Guérin,  certainement,  ne  gagne  guère 
par  cette  prétention  aux  yeux  de  ses  compatriotes  ;  en  Alle- 
magne, du  moins,  ses  efforts  pour  rapetisser  Stromeyer  lui 
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ont  fait  perdre  beaucoup  de  l'estime  et  de  la  confiance  q«*oa 
lai  accordait.  »  Dieffenbach,  De  la  iecHon  det  muscles  ef  des 
tendons^  p.  3. 

De  1841  à  18&7,  époque  de  sa  mort,  Dieffenbach  n'a  rien 
écrit  qui  démente  une  opinion  aussi  nettement  formalée. 

Un  autre  Allemand,  Hennemann,  mort  aussi,  mais  k  un 
âge  moins  avancé  queDieffenbach,  a  été  invoqué  en  1857,  par 
M.  le  rédacteur  de  la  Gazette  médicale^  qui  est,  en  effets  très- 
bien  traité  par  cet  auteur  dans  un  mémoire  sur  la  méthode 
som-cutanée.  La  Goutte  médicale  en  a  publié  des  eitrails  (1). 
Le  principal,  que  j*ai  traduit  de  mon  c6té,  a  trait  aux  prétea- 
tions  de  M.  Guérin.  Permettez-moi  «  messieurs,  de  vous  pré- 
senter, en  regard  l'une  de  l'autre,  ma  traduction,  que  fal  Imi 
de  croire  exacte,  et  la  traduction  de  la  Gazette  médicale.  J'y 
joins  plus  loin  le  texte  allemand  loi-même. 
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c  M.  Guérin  ne  conteste  pas 
les  faits  qui  Tont  précédé,  sur- 
tout par  rapport  à  leur  date; 
mais  il  reproche  à  leurs  auteurs 
de  n*avoir  pas  exprimé  en  termes 
formels  la  condition  »ine  qua  »ion 
de  ces  faits,  l'importance  de  la 
soustraction  des  tissas  à  l'in- 
fluence de  Tatmosphère  (3),  de 
n'être,  en  outre,  arrivés  à  ces 
faits  qu'empiriquement,  sans  s  oc- 
cuper do  leur  interprétation  scien- 
tifique. C'est  à  lui  seul  qu'appar- 
tient celle-ci,  et,  par  conséquent, 
l'invention  tout  entière.  Car,  que 
sont  des  faits  nus,  incompris,  en 
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■ÉDICALE  (3). 

«  M.  Guérin  accepte  lesfûts 
de  ses  prédécesseurs  en  tnA  qoa 
faits  chronologiques,  mais  il  re- 
proche à  ces  auteurs  (Delpecb, 
Dupuytren,  Dieffenbach  et  Stro- 
meyer)  d'avoir  méconnu  la  con- 
dition essentielle  de  rimpoftaace 
qu'il  y  a  à  soustraire  les  plaies  i 
l'action  de  l'atmosi^ière.  de  ne 
l'avoir  mentionnée  en  aucun  en- 
droit de  leurs  écrits,  et  de  n'avoir 
nullement  apprécié  la  valeur  phy- 
siologique de  cette  infloenccL  (Et 
en  effet,  nous  nous  sommes  as- 
suré, à  plusieurs  reprises,  de  la 


(i)  Gaz.  méd,^  année  1857,  p.  288,  316^  319. 

(2)  /Md.,  LeUre  de  M.  Schnepf  à  V Académie  de  médecine^  p.  2SS. 

(3)  «  Il  eit  certain,  igoute  en  note  Hennemann,  «pie  j'ai  été  surpris,  et 
feuiUetant  à  plusieurs  reprises  les  écrits  de  Stromeyer  et  do 
de  ne  pas  y  trouver  la  mention  de  cette  influence  de  l'air  en  tennes 
précis  p<Nir  pouvoir  aoeusar  M.  Guérin  4'îneiactitude  sur  ce  potot.  • 
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vérité  de  cette  assertion).  C'est 
donc  à  loi  seul  qu'appartient  cet 
boDoeur,  et,  par  conséquent,  la 
découverte  tout  entière  ;  car  que 
sont  les  faits  bruts  et  incompris 
à  côté  des  principes  généralisés? 
Que  sont  des  opérations  nou- 
velles, isolées,  même  quand  elles 
sont  répétées,  comparées  aux  lois 
régulièrement  formulées  qui  les 
régissent,  et  qui  renferment  déjà 
complètement  tout  ce  que  d'autres 
ont  découvert  par  hasard?. » 
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comparaison  de  principes  géné- 
ralisés? Que  sont  des  opérations 
isolées,  toutes  nouvelles  qu'elles 
sont  malheureusement,  en  com- 
paraison de  leurs  lois  formulées 
en  règle,  lois  qui  renferment  déjà 
implicitement  tout  ce  que  d'au- 
tres ont  pu  trouver  par  hasard  et 

explicitement? 

«  Ces  prétentions ,  aux- 

quelles  Userait  bienpermis^  en  Alle- 
magne, de  n*oppoier  qu'un  sourire 
et  un  geste  signipeatif,  de  la  même 
manière  que  les  enfantsquisesont 
brûlés  peuvent  rire  à  leur  aise  de 
ceux  qui  sont  près  de  se  brûler, 
donnèrent  lieUi  en  4  839  et  4  840, 
à  trois  mémoires  de  H.  Gué- 
rin,  etc.  >  (4). 

Que  dit  ici  Hennemann  {V^  colonne)?  Il  est  clair  qu'il  se 
home  à  exposer  les  prétentions,  les  allégations  de  M.  Guérin, 
et  qu'il  ne  les  apprécie  pas  aotrement  qu'en  disant  qu'elles 
seraient  assez  mal  venues  en  Allemagne.  Au  lieu  de  cela,  que 
lui  fait  dire  le  traducteur  de  la  Gazette  médicale  (2*  colonne)  ? 
Intercalant  dans  le  texte  une  note  de  Tauteur,  il  rompt  ainsi  le 
sens,  et  à  Taidedece  léger  changement  et  de  quelques  autres, 

(1)  Voici  le  texte  de  Hennemann,  p.  71  : 

«  £r  (Herr  J.  Guérin)  lasst  die  Faeta  als  solehe,  besonden  was  die  Zeit 
ihres  Existentwerdens  betriflt,  aaf  sich  beruhen  ;  wirfl  dagegen  ihren 
Urhebem  vor,  ilie  eigentliche  amdUio  sine  quA  non  ùen^Sben,  die  Wicb- 
tif  fceit  des  Ausschlusses  der  Atmospbfiren-Eiowirkung,  niif  ends  aosdruc- 
liUeh  gewurdigt  m  haben  (*),  ausserdem  aber  rein  empiriich  ni  ihnen  ge- 
langt  und  von  nichts  weiter  entfemt  lu  sein  als  von  ihrer  wiMonMhalUichea 
Dttrcbdringniig.  Dîese  gehOrt  nur  ihm  nnd  somit  die  ganze  Erflndung, 
I>enn  was  sindnackte,  unverstandene  Thatsachen  gegen  generalisirte  Prin- 

(*)  AUerdinn  bat  es  mieh  bei  Doehmaliger  Darchsieht  der  Schriften  Stronejrén  and 
Pieffenbafchs  iuwrraflehi.  dièses  Kbbeos  woraii  Gott  den  Ring  der  Wélt,  die  eonst  in  Scfaer- 
beo  giDg,  Torsichtig  toigehançen,  ntcht  mit  eo  bestiminteB  Worten  enrfthnt  su  fipden^  um 
Ilerrn  Guérin  einer  Unwebrheit  seiheo  SQ  kdnaen. 
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il  fait  passer  pour  Topiaion  de  Hennemann  celle  qoe  celai-ci 
ne  fail  que  rapporter  comme  appartenant  à  M.  Guéri  n  ;  puis 
il  s'arrête  précisément  lorsque  Tauteur  va  reprendre  la  parole 
•n  son  nom  propre.  Voilà  eomment  notre  oolîègne,  mwec  i'aide 
d'n  de  ses  collaborateurs»  a  déeauveri  ce  nouTcao  témoi- 
gnage en  sa  faveur.  Qoe  vous  disait-on  l'autre  jour,  messieurs, 
a'une  vaine  et  fcUlacietue  érudition  ?  Si  ces  expressions  pou- 
vaient avoir  cours  à  cette  tribune,  à  qui  serait-on  plus  eo 
droit  de  les  appliquer  qu*à  celui  qui  en  aeorichi  le  vocabu- 
laire académique? 

En  1838,  M.  Guérin  est  intervenu  à  son  tour  daDsVœovre 
commune,  et  en  1839,  il  formulait  le  code  de  la  méthode  sous- 
cutanée,  en  présentait  la  théorie,  en  proposait  de  oouvel:e> 
applications  et  commençait  à  élever  ces  prélenlions  qui  le  eon- 
duisent  aujourd'hui  à  travestir  tout  le  passé,  hommes  et  choses. 

Qtt  est-il  sorti  de  nouveau,  devrai,  d'utile,  de  cette  coopé^ 
ration  de  M.  le  rédacteur  de  la  Gazette  médicak  ?  Sm\ons  sou 
propre  exposé. 

1»  TniORii.  —  Action  de  tair  comme  cause  de  Cinfiam- 
mation  tuppuratite,  —  «  Le  contact  de  l'air  sur  les  sorbœ» 
internes,  par  suite  de  la  destruction  d'une  partie,  disait  Haih 
ter,  a  été  considéré  généralement  comme  une  cause  d'inflaan 
mation  suppurative  »  (1). 

«On  a  ^^n^ra/emen/ considéré  le  contact  de  l'air,  répétait-if 
ailleurs,  comme  la  cause  de  tinftammaiion  suppur&fwe  •  (1). 

cipe,  was  vereinselte^  wena  auch  bedauerlicb  neue  OperatioiMa,  ceçen 
ihre  regehnassig  formulirte  GeMtia,  dio  j«  «Uw  ém  lâaast  iaf licite  cal- 
iMlten,  wat  andere  etwa  titfiUif  and  eiplicite  «u^|«fiuide&  ;  mt  csdlicb 
Ucibt  die  ganM  tubeulane  Tenotomie  ala  aine  oomiraàiciio  m  mdjedm. 
deofet  maa  tie  sich  wiader  au  pkm  i&w^  imtar  Zatriti  der  haA  auagalakrt.' 
m  JDiesa  AiuDassunf  ~  hm»  non  têmpora  foJMR,  sad  «Iimi  Igea  m^ÊÊMimr 
—  der  man,  an  die  Brust  tchlaf  e«d,  in  DeutseUaBd  waU  avr  ain  làcbsU 
•BlfegenaaUeQ  durfte,  Inaofern  namlieh  gebraante  Kiadar  fat  lachan  h^« 
aber  die,  welehe  eben  ertt  im  Befriff  und  aieh  ni  ¥arbrenaea,  nef  bui 
■wiSchst  in  der  Gaxrte  mémcali  j>b  Pams  voo  1839  ind  1840,  diai  dr 
Académie  vorgeleaene  Àbhandiuo^ea  Guérins  hervor,  etc.  » 

(1)  OBwres  de  HunUr^  trad.  par  Ricbelot,  1. 1,  p.  464. 

(2)  IM.,  U  m,  p.  451. 
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Ainsi,  l'idée  d'aitribiier  ia suppuration  des  plaies  à  TaeUon 
de  Tair,  quoique  rejetée  par  Huuter,  était  déjà  générale  de 
sou  temps,  et  cette  idée  a  continué  de  régner  jusqu'à  nos 
jours,  malgré  Topposition  de  Hunter^de  J.  Bell  et  de  quelques 
antres.  Tout  le  monde  doit  savoir  maintenant  que  c'est  cette 
même  idée  qui  a  suggéré  à  Delpech  son  procédé  imparfait  de 
lénotomie»  à  H.  Stromeyer  et  à  ses  successeurs  les  procédés 
plus  parfaits  de  la  méthode  sous-cutanée;  inutile  d'insister 
là-dessus. 

Mais,  qu'une  idée  soit  générale,  ce  n'est  pas  toujours  une 
raison  pour  qu'elle  soit  juste,  pour  qu'elle  soit  appuyée  sur 
des  preuves  irréfragables.  H.  Guérin,  qui  ne  peut  prétendre 
à  rinvention  du  dogme,  prétend  du  moins  en  avoir  seul  fourni 
la  démonstration.  Cette  démonstration  est  fondée  sur  ce  que 
les  plaies  sous-cutanées  ne  suppurent  jamat»  quand  l'air  ne 
peut  s'y  introduire,  sur  ce  qu'elles  sont,  au  contraire,  le  siège 
de  l'inflammation  suppurative  quand  Tair  y  pénètre  libre* 
ment.  Je  nie,  pour  ma  part,  comme  je  Tai  fait  en  1857,  que 
cette  démonstration  soit  sofUsante,  et  même  qu'elle  repose 
sur  l'observation  exacte  des  faits. 

Non,  il  n'est  pas  vrai  de  dire  que  les  plaies  sous-cutanées 
ne  suppurent  que  lorsqu'elles  sont  en  contact  avec  l'air,  et  si 
la  suppuration  peut  survenir  quand  ce  contact  a  lieu,  on  ne 
sait  pas  mieux  aujourd'hui  que  du  temps  de  Hunier,  si  cela 
est  dû  à  l'action  de  l'air  atmosphérique  sur  les  tissus,  en  tant 
qu'air,  ou  simplement  à  l'écartement  forcé,  mécanique  de 
ces  tissus  par  l'interposition  de  ce  corps  étranger. 

Notre  collègue  parait  avoir  senti  la  valeur  des  objections 
qui  lui  ont  été  faites,  et  il  a  songé  à  une  autre  preuve. 
Hunter  avait  dit  :  «  Le  contact  de  l'air  n'a  certainement 
aucun  effet  sur  ces  surfaces,  car  une  plaie  déterminerait  un 
stimulus  lors  même  qu'elle  serait  placée  dans  le  vide  (1).  » 
L'expérience  était  clairement  indiquée,  il  ne  s'agissait,  pour 
renverser  l'opinion  de  Hunter,  que  d'empêcher  les  plaies  de 
suppurer  en  les  plaçant  dans  le  vide.  C'est  ce  que  M»  Guérin 

(1)  Op.  cit.j  1. 1,  p.  A51. 
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lente  ;  il  vous  a  annoncé  qu*ît  y  avait  réussi.  Halbeorase- 
ment  ses  observations  et  ses  expériences  n*ont  encore  cou- 
vaincu  personne.  C'est  peut-être  la  faute  de  ceux  qni  en  oit 
été  témoins.  Toujours  est-il  que,  tant  que  le  pansement  pneu- 
matique des  plaies  dites  suppurantes  n'aura  pas  supprimé, 
pour  tous  les  yeux,  leur  inflammation  suppurative,  on  ne  fera 
que  tourner  ici  dans  un  cercle  vicieux,  en  nous  disant,  tantôt 
que  les  plaies  ne  suppurent  pas  dans  le  vide  parce  que  i'aîr 
est  la  cause  de  la  suppuration,  tantôt  que  Tair  est  la  caose  de 
la  suppuration  puisque  les  plaies  ne  suppurent  pas  dans  le  vide. 

Si,  en  traitant  de  l'action  de  l'air  sur  les  plaies.  M.  Gnérîn 
n'a  (ait  que  reproduire  uue  doctrine  générale^  s*îl  n'a  ajouté 
jusqu'à  présent  que  peu  de  chose  à  la  démonstration  de  cette 
doctrine,  il  est  un  point  dont  il  s  est  plus  préoccupé  que  ses 
devanciers  :  c'est  la  recherche  do  mode  d  action  de  Vaîr  sur 
les  plaies,  et  surtout  de  la  nature  des  effets  résultant  de  son 
absence  dans  les  plaies  sous-cutanées.  Toutefois  je  ne  crois 
pas  amoindrir  cette  partie  de  ses  travaux  en  disant  que  ce 
qu'elle  contient  de  plus  positif  était  déjà  connu,  comme 
l'action  irritante  de  l'air  et  surtout  de  l'oxygène  sur  les  tissus 
dénudés,  l'excitation  douloureuse  des  extrémités  des  nerfs 
par  le  contact  de  lair  à  la  surface  des  plaies,  etc.  On  peut 
aussi,  ce  me  semble,  reprocher  à  Tauteor  de  la  théorie 
de  1839  de  s'égarer  trop  souvent  dans  des  explications 
physiologiques  contestables  ou  très-basardées,  qui  ne  sont 
même  pas  toujours  intelligibles. 

Ainsi,  on  lit,  dans  le  mémoire  de  1839,  ce  qui  suit,  relati- 
vement aux  conditions  où  se  trouvent  les  tissas  dans  les 
plaies  sous-cutanées  : 

«  L'air  ne  continuant  plus  à  s'introduire  dans  la  plaie  ne 
se  présente  pas  à  l'orifice  des  vaisseaux  divisés,  et  n'empêche 
pas  le  sang  de  continuer  à  être  versé  parles  bouts  des  vais- 
seaux afférents,  à  mesure  que  la  quantité  épanchée  est  pompée 
et  absorbée  par  les  orifices  des  vaisseaux  eSerents.  Les  bouts 
de  ces  derniers,  ouverts  dans  l'intérieur  de  la  plaie,  se  vidant 
au  fur  et  à  mesure  de  la  continuation  de  la  circulation  et  eo 
vertu  de  sa  continuité,  exercent  hors  du  contact  de  l'air  une 


succion  sur  le  sang  épanché,  succion  qui  n*aurait  pas  lieu  si 
Pair  venait  incessamment  remplir  les  espaces  laissés  vides 
par  la  quantité  de  sang  absorbé,  et  s'interposer  entre  le  sang 
fourni  par  les  vaisseaux  afférents  et  les  bouts  de  ceux  qui 
doivent  le  résorber  (1).  » 

Plus  loin  on  trouve  ce  passage  : 

c  Le  sang  altéré  (sous  l'influence  du  contact  de  l'air),  dé- 
possédé des  qualités  qui  font  qu*il  vit,  n'est  plus  apte  à  être 
reçu  par  les  vaisseaux  absorbants  ou  efférenls.  Soit  que  les 
globules  cessent  d'être  en  rapport  avec  l'orifice  de  ces  der- 
niers, soit  que  leur  sensibilité  réciproque  cesse  de  se  corres- 
pondre, soit  que  les  vaisseaux  se  resserrent  spasmodiquement 
au  contact  d'un  sang  mort,  soit  enfin  que  la  portion  de  ce 
sang,  qui  parvient  à  s'insinuer  dans  quelques-uns  de  ces 
vaisseaux,  y  devienne  des  germes  de  destruction  contre  lesquels 
sUnsurgent\ts  tissus  vivants,  toujours  est-il  que  le  sang  inces- 
samment influencé  par  l'air  n*est  plus  dans  les  conditions  qui 
le  rendent  apte  à  circuler,  etc.  (1).  » 

Tout  cela,  ou  en  conviendra,  n*est  guère  de  nature  k  jus- 
tifier la  qualification  un  peu  ambitieuse  de  démonstration  ra- 
tionnelle de  la  méthode  sous-cutanée,  que  Tauteur  a  donnée 
plus  tard  à  cette  partie  de  son  travail. 

2**  Principe  phtsiologique.  —  Absence  d'inflammation  et 
organisation  immédiate  des  tissus.  —  J'ai  rappelé,  en  i857« 
et  l'on  trouvera  dans  le  Bulletin  de  l'Académie^  U  XXII,  de 
la  page  606  à  la  page  61&,  les  opinions  de  divers  siècles  et 
du  temps  présent  sur  l'existence  ou  l'absence  de  l'inflamma- 
tion dans  la  cicatrisation  des  plaies  ;  j'ai  examiné  en  parti- 
culier les  arguments  pour  et  contre  l'existence  de  l'inflam- 
mation dans  la  guérisoB  des  plaies  sons-cutanées.  II  résulte 
de  cet  exposé  que,  bien  avant  qu'il  fût  question  de  la 
méthode  sous-cutanée,  deux  doctrines  opposées  existaient 
dans  la  science,  Tune  attribuant  la  réunion  primitive  des 
plaies  et  la  cicatrisation  des  lésions  sous-cutanées  à  un 

(1)  J.  Gttérin,  Essai  sur  la  méthode  $ous<uîanéc,  iSAJ,  p.  61. 

(2)  /M.,  p.  63. 
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Simple  acte  nutritif,  sans  inflammation,  Taotit  accordant, 
dans  les  deax  cas,  un  r6le  essentiel  à  l'inflammatioB. 

Les  ténotomistes  qui  ont  précédé  M.  Goérin  ont  adopté 
cette  dernière  opinion.  Notre  collègue  s'est  rangé  du  cdiéde 
la  première.  Ce  n'était  pas  là,  comme  il  le  prétend,  sue 
découverte  de  sa  part;  la  discussion  de  1857,  les  citations 
récentes  de  M.  Yelpeau,  vous  Tout  surabondamment  pnwfé. 
Mais  encore  ici,  M.  Guérin  pourrait  du  moins  revendiquer  le 
mérite  d'avoir  fourni  de  nouvelles  preuves  à  Tappoi  de  la 
théorie  qu'il  a  préférée. 

D'abord,  messieurs,  écartoos  une  question  préalable. 
Appeler  cette  théorie  de  la  guérison  sans  inflammation  le 
principe  physiologique  de  la  méthode  sous-cotaaée,  eit  on 
étrange  abus  de  langage.  Que  l'oq  croie  à  la  nature  m 
inflammatoire  du  phénomène,  ou  que  l'on  veuille  qn'il  dé- 
pende d'une  inflammation  minime,  spéciale,  cela  ne  change 
rien  à  l'appréciatiou,  è  l'indication,  i  l'emploi»  aairèRleade 
la  méthode  sous-cutanée  ;  elle  reste  la  même  dans  Tane  et 
l'antre  supposition. 

H.  Guérin  a  fondé  sa  démonstration  de  la  gnérisoa  sans 
inflammation  sur  de  nombreuses  sections  sou^-cutanées  de 
tontes  dimeusioDs,  qu'il  a  faites,  tantchei  les animaoi que 
chez  l'homme,  et  sur  l'absence  de  symptAmes  inBammaloires 
à  la  suite  de  ces  opérations.  Sans  doute  oes  faits  ont  iev 
valeur;  mais  ils  ne  tranchent  pas  la  question,  parce qtie  In 
genre  d'inflammation  qn'on  a  supposé  présider  i  la  ào^ 
sation  dans  cette  circonstance  n'a  pas  les  earactères  de  la 
phlegmasie  aiguë,  telle  qu'on  la  connaît  en  pathologie' 

Ce  que  personne,  je  crois,  ne  niera»  c'est  qte  les  tisse 
divisés  sous  la  peau»  et  dans  lesquels  s'opère  le  tniail  de 
réparation^  ne  sont  pas  dans  l'état  noroial;  c'est  qneccs 
tissus  sont  le  siège  de  phénomènes  morbides,  anormac* 
d'une  vascularisation  étrangère  à  leur  état  physielogiqsc^ 
d'une  exaltation  de  leur  sensibilité,  d'ime  eisodation  issolite» 
semblable  aux  exsudats  inflammatoires.  Que  Ton  se  refuse  à 
appeler  cet  état  du  nom  de  pkkgmasie,  eela  importe  pei; 
ce  ne  serait  qu'une  question  de  nomenclalwei  s»*  ?•'* 
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logomachie,  si,  des  deax  cAtég,  on  s'accorde  sur  les  faits. 

Le  mode  de  cicatrisation  des  plaies  sous-catanées  a  été, 
de  la  part  de  M.  Guérin,  Vobjet  d'une  attention  particulière. 
Le  nom  inorganisation  immédiate^  qu'il  lui  a  donné,  estasses 
indifférent;  je  doute  qu'il  fasse  oublier  les  expressions  de 
cicatrisation  immédiate  ou  primitive,  réparation  immédiate^ 
reproduction^  réunion  primitive,  etc.,  depuis  longtemps  eo 
usage. 

A  part  cette  dénomination  nouvelle,  dont  M.  Velpeau  Toof 
a  montré  l'analogue  dans  un  écrit  d'Estor,  notre  collègue  n'a 
rien  ajouté  à  ce  qu'on  savait  avant  lui  de  la  reproduction  dos 
tendons  divisés  sous  la  peau^  rien  que  deux  erreurs,  que  j'ai 
rappelées  plus  haut  (page  4083),  et  qu'il  parait  avoir  aban- 
données maintenant. 

J'ai  à  me  plaindre,  k  ce  propos,  de  la  traduction  un  pen 
libre  que  M.  Guérin  vous  a  faite  de  mon  texte  de  1838,  sur  la 
réunion  des  tendons.  S'il  avait  voulu  me  citer  exactement,  H 
aurait  pu  voir,  dans  le  tome  VII  de  nos  Mémoires,  p.  4à0, 
que  je  reconnaissais  la  «  production  d'une  matière  organique 
s'effectuant  dans  la  substance  ou  dans  les  aréoles  de  la  gfldn^ 
du  tendon  et  lui  donnant  une  organisation  nouvelle  »  (i). 
Cette  matière,  qui  n'est  autre  que  le  blastèmê  ou  piatma^  que 
je  n'avais  pas  vue  alors,  parce  qu'elle  ne  se  voit  pas  à  Tœil 
nu,  mais  que  je  désignais  clairement,  je  Tai  vue  un  peu  plus 
tant  au  microscope,  avec  l'aide  de  H.  le  docteur  Mandl»  et 
nous  avons  pu  suivre  ses  transformations  successives  snr  des 
lapins.  Nous  avons  publié  cela  l'un  et  l'autre  dans  plusieurs 
passages  de  nos  écrits. 

(1)  Voici  mon  texte  : 

«  Céê  faits  me  paraîMtiit  dèBumtMr  que  le  formatioii  neuvelle  eii  due 
à  ee  que  le  Umu  ceUnleire  erabiaiil,  d'aboré  ceoverti  en  «n  caaal  à  pâieit 
eontigvës»ee  change  peu  à  peu  en  un  eordoo  solide  de  subsiaiiee  flbreuif, 
qui,  sans  être  exactement  de  la  même  nature  que  le  tendon  qn*il  auppàée, 
sVst  montré,  dans  tous  les  cas  connus^  parfaitement  apte  à  en  fempljr  kp 

fonctions.  »  Et  plus  loin,  dans  la  note  :  n U  n'y  alèd'autveprttdMoMoii 

ito  maiière  organique  que  celle  gué  s'êffèelw  dams  lu  subsUmêê  même  on 
dans  les  aréoles  de  cette  gaine,  et  qui,  en  changeaml  sem  mode  éê  smOf^ 
lion,  lui  donne  une  organisation  nouvelle,  La  cavité  de  la  gaine  ne  ren- 
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Le  rMe  que  j*allribae  à  la  gatiie  da  tendon  a  iail  dire  à 
H.  Guérinceci  ; 

•  Lorsqu'on  provoque  un  trop  grand  écartement  des  deux 
boaU  après  la  ténotomie,  on  empdcbe  l*exsodat  des  deux  sur- 
faces de  section  de  se  réunir Les  malades  ainsi  opérés, 

ceux  auxquels  M.  Bouvier  a  coupé  le  tendon  d* Achille^  par 
exemple,  conservent  une  sorte  de  claudication  (1),  parce  qu'au 
lieu  d*un  tendon  nouveau  dans  l'intervalle  des  deux  bonis,  ils 
n*en  ont  que  la  gatne.  » 

Messieurs,  si,  dans  toute  autre  conjoncture,  oa  m'accusait 
de  rendre  depuis  trente  ans  mes  opérés  boiteux  on  mèineseo- 
lement  de  leur  donner  une  sorte  de  claudication^  je  cniirais 
devoir  me  justifier  avec  quelque  détail  par  mes  écrits,  par 
actes,  par  les  nombreux  témoins  qu'ils  ont  eus  dans  une 
tique  qui  ne  date  pas  d'hier  ;  mais,  dans  la  circonstance 
actuelle,  une  pareille  inculpation  perd  beaucoup  de  sa  gra- 
vité, et  je  suis  convaincu  qu'il  ne  restera  rien  de  cette 

allégation,  sans  que  je  m'arrête  à  y  répondre. 

H  est  néanmoins  un  fait  d'observation  que  notre  colline 
parait  ignorer,  ou  dont  il  ne  loi  plaît  pas  de  tenir  compte  et 
que  je  dois  rappeler  à  TAcadémie. 

Quand  on  divise  sous  la  pean  le  tendon  d'Achille  sar  le 
cadavre  ou  sur  le  vivant,  si  les  bonts  du  tendon  s'écartent 
Tnn  de  l'autre,  ou  si  on  les  écarte,  même  dans  une  très-petiie 
étendue;  s'il  ne  s'écoule  pas  assez  de  sang  pour  occuper  le 
vide  produit,  la  pression  de  l'atmosphère  déprime  asssitAt  la 

ferme  jamais  rien  de  comparable  à  la  Ijoqibe  plastîqQe  des  w*»«»|*T^im 
séreuses.  ■  {Mémoires  de  C Académie  de  médeeime^  t.  VU,  p.  439  ei  &4tt.; 

Voici  l'interprétation  de  M.  Gaérin  : 

«  Pour  M.  Boavier,  la  partie  (eadiDease  interposée  entre  les  bovls  di- 
visés n'est  pas  le  produit  d'nn  épanehement  de  lymphe  plastigne  ^  s*flfw 
ftaise,  mais  stmptemenl  le  rétmUai  du  nopprocAononl,  dm  fiwmtf  des 
conciles  ceUnlenses  de  la  pàue  tendtnense,  laquelle  s'épaissil,  sn  éndt 
jwqu'i  offrir  la  consistance  et  la  résistance  du  tendon.  •  [BwOetm  dt 
ràcodémie  de  médeeme,  U  XXXI,  p.  977.) 

(i)  Lises  ainsi  le  passage  du  discours  de  H.  Gaérin,  p.  997.  (Solo  de  le 
rédmetùméu  BuUetm.) 
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peau  dans  l'intervalle  des  deux  bouts,  ce  qui  ne  peut  se  faire 
sans  que  le  tissu  cellulaire  placé  derrière  le  tendon  ne  s*adosse 
à  celui  qui  est  placé  devant,  et  c'est  en  effet  ce  que  Ton  con- 
state sur  le  cadavre.  Ce  tissu  cellulaire,  qui  est  ce  qu'on  ap- 
pelle la  gatne,  reste  donc  interposé,  après  la  section,  entre 
les  bouts.  quel(|ue  médiocre  que  soit  leur  écarlement;  et  voilk 
conimenl  il  est  nécessairement  le  théâtre  du  travail  d'organi- 
sation plastique  qui  comble  la  plaie  et  qui  produit  la  cica- 
trice tendineuse.  Si  ce  petit  fait  avait  attiré  l'attention  de 
M.  Guérin,  il  n'aurait  pas  dit  que  la  gatne  ne  pouvait  con- 
courir à  la  formation  de  cette  cicatrice  que  dans  les  trop  grands 
écarleraents  des  bouts  tendineux. 

On  avait  peu  étudié,  avant  1839,  la  cicatrisation  des  tissus 
autres  que  les  tendons  et  divisés  comme  eux  sous  la  peau.  On 
doit  à  M.  Guérin  des  notions  plus  complètes  sur  ce  point. 
Seulement  une  exagération  regrettable  lui  a  fait  proclamer 
pour  tous  les  tissus,  pour  toutes  les  régions,  pour  toutes  les 
étendues  de  section,  une  innocuité  absolument  égale,  une 
marche  toujours  exactement  la  même,  à  la  seule  condition  de 
bien  mettre  la  plaie  sous-cutanée  à  l'abri  du  contact  de  l'air. 
J'ai  présenté  sur  ce  sujet,  dans  un  mémoire  sur  les  plaie» 
sous'cutanées^  publié  dans  les  Archives  de  médecine^  numéro 
de  juillet  1855^  des  remarques  que  le  défaut  d'espace  ne  me 
permet  pas  de  reproduire  ici,  et  je  suis  fondé  à  croire  que  les 
restrictions  que  j'ai  mises  à  ce  principe  absolu  sont  plus 
d'accord  avec  l'observation  rigoureuse  des  faits. 

II  a  été  question  plusieurs  fois,  dans  cette  discussion,  de 
la  nature  des  tissus  nouveaux  qui  réunissent  les  organes  di- 
visés dans  les  plaies  sous-cutanées.  Je  me  bornerai  à  répéter, 
après  M.  Velpeau,  que  les  lois  formulées  sur  ce  point  par 
notre  collègue  sont  inexactes. 

On  a  parlé  des  muscles,  des  nerfs,  des  vaisseaux,  des  os; 
je  n'y  reviens  pas.  Je  n'ajouterai  qu'uu  mot  sur  les  tendons. 

J'ai  examiné  bien  des  fois  à  l'œil  nu  ou  au  microscope  les 
tendons  nouveaux  formés  après  des  sections  parfaitement  sous- 
cutanées  ou  après  des  lésionssuivies  de  suppuration,  etj'ai'con- 
staté,  comme  bien  d'autresobservateurs,  les  deux  faitssuivants  : 
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a.  Jamais  la  noavelle  substance  ne  se  montre  identiqup  a 
Tancien  tendon,  même  des  années  après  la  réunion,  et  quoi- 
que la  continuité  de  l'organe  soit  si  bien  rétablie  qu'on  a 
peine  à  reconnaître  le  lieu  de  la  section. 

b.  Que  le  nouveau  tendon  se  soit  produit  dans  ane  plaie 
suppurante  ou  dans  une  plaie  sous-cutanée,  goéne  sans 
suppuration,  son  organisation  est  la  même;  ses  caractères 
ressemblent  autant  à  ceux  des  tendons  normaux,  et  en  dif- 
fèrent autant  dans  un  cas  que  dans  Taulre. 

Ce  simple  énoncé,  dont  chacun  pourra  vérifier  rexaclilude, 
suffirait  à  lui  seul  pour  montrer  la  légèreté  qui  a  présidé  à  la 
rédaction  des  lois  dont  il  s'agit  (1). 

3*  PnocftoÉs  opébàTOIRBS  établis  en  vue  de  placer  et  de 
maintenir  les  plaies  à  Fabri  du  contact  de  Pair.  —  an  point 

(1)  Il  n'est  peut^tre  pas  mutile  de  rappeler  ici  ces  lois;  les  votd  : 

c  La  cicatrice  qui  se  forme  à  la  surfoee  de  toutes  les  plai^  ouvertes, 
quel  que  soit  le  tissu,  quel  que  soit  l'organe  qui  y  eoocoureat»  est  la 

mémo.  C'est  un  tissu  amorphe,  flbro-cellttlenx,  très-dense, R*oifriiil 

aucune  ressemblance  anatomique  ou  pkysMogique  «Tee  les  tissvs  oor- 
maux  de  réconomie. .... 

»  Toutes  les  fois  que  la  plaie  aous-cutanto  ne  réalise  pas  les  oaadttisfls 
de  l'organisation  immédiate,...  le  tissu  cicatriciel  interraédîaira  pfésenlc 
invariablement,  dans  tous  les  points  où  il  a  succédé  au  IraTall  dlnfiaia- 
mation  suppura tive,  le  caractère  de  la  cicatrice  des  plaies  extérioires, 
c'est-à-dire  du  tissu  cicatriciel  proprement  dit 

» Les  sections  tendineuses  suivies  ou  de  suppuration  de  la  p!aie  ou 

d'un  trop  grand  écartement  des  surfaces  divisées  donnent  lien,  pour  l'or- 
gane, i  la  formation  d'un  tissu  cicatriciel  hétéromorphe,  qui  perp^ue  Vin- 
terruption  des  parties  divisées,  et  pour  la  fonction,  à  un  défaut  de  irams- 
mission  directe  du  mouoement 

»  A  la  faveur  de  l'oi^anisation  immédiate  des  plaies  sous-eutftnéas,  cl 
au  moyen  de  procédés  opératoires  propres  à  favoriser  la  jonetioti  des  deux 
moitiés  de  leur  blastème,  les  différents  tissus  de  l'économie  ont  la  pro- 
priété de  reproduire  entre  leurs  extrémités  divisées  une  portion  de  tissa 
identique  à  eux-mêmes  (l'auteur  dit  plus  haut  :  analogue^  sinon  •dentifut) , 
qui  rétablit  la  continuité  organique  et  fonctionnelle.  »  (J.  Guérin,  Bsssi 
d^une  géttéralisation  de  la  méthode  sous-cutanée  ;  Gaz.  tnéd.  du  27  jan- 
vier  iB55.)  » 
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de  vue  des  sections  Bons-catanées^  notre  collëgoe  a  ajouté  à 
ce  qu'avait  fait  M.  Stromeyer,  à  ce  que  d^auirea  avaient  fait 
après  H.  Stromeyer,  le  précepte  d'éloigner  davantage  la  pi- 
qAre  cutanée  de  l'organe  à  diviser.  Ce  précepte  peut  avoir 
quelquefois  son  utilité;  dans  d'autres  cas,  il  est  sans  impor- 
tance; dans  quelques-uns,  il  est  impraticable  ou  contraire  à 
la  sûreté  de  l'opération. 

N'est-il  pas  évident,  en  tout  cas,  que  cette  légère  modifica- 
tion, même  quand  on  voudrait  l'appeler  un  perfectionnement , 
ne  saurait  être  considérée  comme  constituant  une  méthode 
nouvelle  ;  que  les  sections  faites  sous  la  peau,  sans  que  Ton  se 
soit  conformé  à  ce  précepte,  n'en  sont  pas  moins  bel  et  bien 
des  opérations  sous-cutanées,  plaçant  les  tissus  dans  toutes 
les  conditions  de  guérison  propres  à  ce  genre  d'opérations? 

Pour  prouver  l'infériorité  du  procédé  ordinaire^  l'orateur 
cite  ma  traduction  d*un  mémoire  de  DieHenbach  sur  le  torti- 
colis. Comme  de  coutume,  il  en  détache  quelques  lignes, *les 
relie  comme  il  Tentend  à  celles  qui  précèdent,  et  me  fait 
dire  tout  autre  chose  que  ce  que  j'ai  dit,  tout  autre  chose  que 
ce  que  j*avais  dit  ailleurs  de  l'innocuité  de  l'opération.  Dief- 
fenbach  avait  eu  deux  cas  de  suppuration  sur  trente-sept  opé- 
rations de  torticolis;  mais  rien  n'établit  que  ces  accidents 
exceptionnels  soient  dus  au  procédé  opératoire  ;  on  peut  les 
attribuer  tout  aussi  bien,  et  même  avec  plus  de  vraisemblance, 
au  traitement  consécutif,  que  l'habile  chirurgien  de  Berlin 
était  le  plus  souvent  obligé  de  confier  à  des  aides  plus 
ou  moins  soigneux,  plus  ou  moins  expérimentés* 

La  même  règle  d'éloigner  davantage  les  deux  plaies  a  été 
formulée  par  M.  Guérin  pour  les  opérations  de  la  chirurgie 
générale;  elle  n'y  est  pas  d'une  application  plus  absolue  que 
pour  les  sections  musculaires.  Dans  l'une  et  l'antre  circon- 
stance, qu'il  y  ait  deux  centimètres  de  distance,  qu'il  y  en 
ait  cinq  ou  six  ou  plus,  entre  la  piqûre  des  téguments  et  la 
section  ou  la  ponction  profonde,  celle-ci  n'en  est  pas  moins 
séparée  de  la  première  et  à  l'abri  du  contact  de  l'air,  et  elle 
deviendra  tout  aussi  complètement  sous-cutanée  dès  que  la 
petite  plaie  des  téguments  sera  fermée.  An  surplus,  pour  les 
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Opérations  générales  comme  poor  la  ténolomie,  je  ne  veu 
nnllement  proscrire  celle  règle;  je  dis  simplement  qu*elk 
doil  élre  subordonnée  aux  indications  particulières. 

Noire  collègae  a  encore  imaginé  pour  des  cas  spéciaux,  pov 
la  thoracenlèse,  pour  les  abcès  par  congestion,  par  exemple, 
des  procédés  dont  Texamen  Di*enlratnerait  trop  loin;  je  me 
plais  à  recoonatlre  que  quelques-uns  ont  des  avantages  réels. 

&*  AppLiCàTioNS  ou  généralisaiion  de  la  méthode  soms-cu^ 
tanée,  —  La  méthode  sous-cutanée,  je  Tai  dit,  était  généra^ 
lisécy  dans  son  application  aux  difformités,  avant  les  travaux 
de  H.  Guérin.  Il  ne  peut  donc  être  ici  question  que  de  Tex- 
tension  de  la  méthode,  c'est-à-dire  d'une  plus  grande  généra- 
lisation. 

M.  Guérin  a  beaucoup  fait  sous  ce  rapport,  a  trop  hit  penl- 
cire  ;  mais  le  monde  médical  oubliera  les  excès  et  gardera 
le  souvenir  des  créations  utiles. 

Je  n'insisterai  pas  plus  longtemps  que  notre  collègue  sar 
les  opérations  orthopédiques.  Je  rappellerai  seulement  qu'en 
1857,  nous  nous  sommes  séparés  nettement,  lui  et  moi,  sur  la 
question  des  indications  de  cet  ordre  d  opérations.  M.  Guéria 
les  a  prodigieusement  multipliées;  je  me  suis  attaché  aies 
restreindre  aux  cas  où  je  les  trouvais  formellement  indiquées. 
Quelques-unes  des  opérations  orthopédiques  de  M.  Guérin 
sont  restées  dans  la  pratique  ;  il  a  contribué  à  en  répandre 
quelques  autres.  Il  en  est  qui  lui  sont  propres,  maïs  qu'on 
lui  a  laissées  comme  des  erreurs,  dont  nul  ne  voudrait  parta- 
ger la  responsabilité.  Je  suis  étonné,  je  l'avoue,  qu'il  ait  en- 
core fait  figurer  ces  dernières  dans  le  bilan  de  ses  découvertes. 
Errare  humanum  est^  sans  doute  ;  mais  ne  peut-on  pas  ajou- 
ter :  insanum  perseverare  ? 

N'a-t-on  pas  lieu  aussi  d'être  surpris  que  l'opération  da 
strabisme,  proposée,  décrite,  en  1838,  par  M.  Stromeyer, 
soit  rangée  parmi  les  opérations  issues  des  principes  énoncés 
par  noire  collègue  en  1839? 

Franchissant  les  limites  de  l'orthopédie  opératoire,  M.  Gué- 
rin a  recherché,  dans  cette  même  année  1839,  les  rapports  de 
la  méthode  sous-cutanée  avec  la  chirurgie  générale.  Ses  pré- 
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décesseors  en  lénolomie,  il  faut  bien  le  dire,  n*y  avaient  gaère 
songé.  Tout  anlre^  dans  cette  vue,  se  serait  attaché  à  retrou- 
ver dans  les  annales  de  la  science  les  opérations,  les  procédés, 
basés  sur  les  mêmes  principes  que  la  méthode  sous-cutanée, 
eût  réuni  le  tout  en  un  corps  de  doctrine,  en  y  ajoutant  sim- 
plement le  fruit  de  ses  propres  inspirations.  Mais  cette  marche 
naturelle  no  pouvait  convenir  à  M.  Guérin;  il  lui  fallait  être 
inventeur.  Il  se  garda  donc  de  chercher  ce  qui  pouvait  avoir 
été  fait  dans  la  voie  nouvelle  où  il  s*engageait,  et  se  donna 
ainsi  beau  jeu  pour  se  poser  en  créateur  des  opérations  sous- 
cutanées  non  orthopédiques. 

La  vérité  est  que  les  mêmes  principes,  je  devrais  dire  les 
mêmes  croyances^  qui  inspirèrent  à  M.  Slromeyer  ses  opéra- 
tions orthopédiques,  avaient  inspiré  à  d'autres,  avant  1839, 
des  opérations  toutes  semblables,  non  orthopédiques  ;  que  la 
méthode  sous-cutanée  existait  donc  en  réalité  dans  la  chi- 
rurgie générale,  à  Tépoque  où  notre  collègue  croit  Ty  avoir  * 
introduite,  tandis  qu'il  n*a  fait  que  la  répandre,  TampliGer, 
la  systématiser. 

La  discussion  de  1857  a  mis  en  lumière  les  faits  historiques 
qui  justifient  cette  opinion,  et  H.  Velpeau  vous  a  déjà  rap- 
pelé la  plupart  de  ces  faits.  Je  serai  donc  bref  sur  ce  point. 

Pour  M.  Guérin,  on  n'applique  pas  la  méthode  sous-cuta- 
née quand  on  ne  suit  pas  k  la  lettre  ses  préceptes,  quand  on 
ne  reproduit  pas  à  la  lettre  ses  principes  ;  rien  de  surprenant, 
en  conséquence,  qu'il  ne  veuille  pas  voir  cette  méthode  dans 
les  faits  qu'on  lui  a  produits. 

Je  ne  puis,  quant  à  moi,  partager  cette  manière  de  voir. 
Toute  incision  ou  ponction  profonde,  faite  par  un  instrument 
obliquement  dirigé  à  travers  une  ouverture  de  la  peau  plus 
ou  moins  distante  de  la  plaie  profonde,  dans  le  but  d'éviter 
l'accès  de  l'air,  l'inflammation,  la  suppuration  des  tissus  di- 
visés, l'altération  des  liquides  épanchés,  rentre,  pour  moi, 
dans  la  méthode  sous-cutanée.  Or,  on  trouve  tout  cela  dans  les 
opérations  sous-cutanées  décrites,  pratiquées  ou  proposées  par 
Desault,  Boyer,  M.  Gagnebé,  Âbernethy,  etc.,  comme  on  s'en 
convaincra  en  jetant  les  yeux  sur  les  textes  de  ces  auteor^» 
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que  j*ai  rapportés  en  1857,  pages  633  à  6SS  du  BuUttîn  de 
r Académie,  t.  XXII. 

Aberoethy,  que  je  viens  de  noiumer,  n'aarait  pas,  saÎTaui 
H.  Guérin,  guéri  d*abcës  par  congestion.  Cest  ane  erreur: 
l'auteur  anglais  a  obtenu  plusieurs  guérisons  par  la  méthode 
sous-cutanée. 

Tous  êtes  fatigués  de  cette  discussion,  messieurs,  et,  en 
effet,  elle  a  bien  duré  I  Laissez-moi  pourtant  vous  dire  en- 
core que,  si  je  suis  obligé  de  dénier  à  notre  collègue  l'inven- 
tion même  de  la  méthode  sous-cutanée  appliquée  à  la  chirurgie 
générale,  il  ne  m'en  coûte  pas  plus  qu'à  H.  Yelpeau  de  dé- 
clarer que  ses  efforts  pour  étendre  et  perrectionner  cet  emploi 
de  la  méthode  ont  eu,  dans  diverses  circonstances,  sinon  dans 
toutes  celles  qu'il  a  énumérées,  des  résultats  utiles  à  la  science 
et  à  rhumanité. 

Dans  cette  revue  trop  rapide  des  travaux  de  H.  Guérin,  j  ai 
fait  tous  mes  efforts  pour  rester  impartial  à  Tégard  dun ad- 
versaire qui  ne  Test  pas  toujours,  et  que  de  longues  habitude» 
rendent  aisément  agressif,  hostile  envers  ses  contradicteurs. 
Je  ne  sais  si  mon  langage  aura  toujours  répondu  à  mes  in- 
tentions ;  mais  du  moins,  messieurs,  vous  demeurai  con- 
vaincus, j'ose  Tespérer,  qu'il  n'a  été  dicté  que  par  un  sincère 
amour  de  la  vérité  et  par  ce  sentiment  de  justice,  seul  encou- 
ragement des  travailleurs,  qui  prend  pour  règle  :  A  ckantM 
suivant  ses  œuvres. 

H.  GoBRiN  :  Je  ne  demande  pas  la  parole  pour  la  prochainf 
séance,  mais  je  désire  répondre  aujourd'hui  même  qllelqlle^ 
mots  au  réquisitoire  que  l'Académie  vient  d'entendre. 

M.  Bouvier  a  dit  que  c'est  pour  la  troisième  fois  que  la  dis- 
cussion s'engage  à  cette  tribune  sur  la  méthode  sous-cutaaee: 
il  est  facile  de  le  voir  à  son  discours  :  il  n'a  fait  en  effet  qoe 
reproduire  les  mêmes  arguments  qu'en  1857,  arguments  que 
j'ai  combattus,  réfutés,  dont  je  n'ai  pas  laissé  un  seol  debonU 
ainsi  qu'on  peut  le  voir  dans  les  Bulletins  de  rAemdémîe 
de  1857. 

Il  y  a  sur  chaque  point  des  questions  de  principe  et  ds 
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questions  de  Tait;  il  est  facile  de  pécher  dans  la  science  des 
faits  isolés^  des  faits  épars,  et  de  leur  donner  la  signification 
que  Ton  veut  ;  mais  il  faut  voir  ce  qu'on  pensait,  ce  qu  on 
faisait,  ce  qu'on  écrivait  avant  la  publication  de  mes  travaux 
sur  la  méthode  sous-cutanée. 

Il  y  a  quatre  points  principaux  qui  ont  été  discutés  : 

V  La  théorie  de  la  rétraction  musculaire;  2°  la  générali- 
sation de  la  ténotOQ)ie  sous-cutanée;  3"*  la  théorie  de  la  re- 
production (les  tissus  en  prenant  pour  point  de  départ  la 
reproduction  des  tendons;  U^  Tabsencede  toute  inflammation 
suppurative  comme  caractère  physiologique  de  la  méthode 
sous-cutanée,  et  comme  base  de  sa  généralisation.  Eh  bien  1 
eu  égard  à  chacun  de  ces  quatre  points,  H.  Bouvier  professait, 
écrivait  et  opérait  diamétralement  en  opposition  avec  les 
principes  que  j'ai  établis  dès  1839,  et  ce  n'est  que  depuis 
cette  époque  qu'il  a  plus  ou  moins  changé  d'opinion  et  qu'il 
a  cherché  à  retrouver  dans  d'autres  auteurs  quelques  lam- 
beaux de  phrases,  quelques  bribes  propres  à  dépouiller  l'in- 
venteur des  vérités  que  celui-ci  lui  a  apprises. 

Relativement  à  la  théorie  de  la  rétraction  musculaire,  que 
M.  Velpeau  a  eu  la  loyauté  de  me  reconnaître  tout  entière, 
M.  Bouvier  professait  avant  mes  travaux  que  le  pied  bot  con- 
génital était  le  produit  de  toutes  sortes  de  causes  :  de  posi- 
tions vicieuses  du  fœtus,  de  pressions  utérines,  des  déforma- 
tions congénitales  des  os;  si  bien  qu'en  1835,  en  parlant  de 
l'opinion  que  j'ai  fait  prévaloir,  il  terminait  un  article  du 
Dictionnaire  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques  sur  le  pied 
bot  par  cette  phrase  devenue  célèbre  :  «  Bien  ne  prouve  qu'il 
en  soit  ainsi  :  la  brièveté  des  muscles  ^i  toujours  consécutives^ 

En  ce  qui  concerne  la  généralisation  de  la  ténotomie  sous- 
cutanée,  que  H.  Bouvier  s'obstine  à  confondre  avec  l'appli- 
cation empirique  de  la  ténotomie  à  quelques  tendons  autres 
que  le  tendon  d'Achille^  je  rappellerai  que  pour  ce  point, 
comme  pour  le  précédent,  M.  Bouvier  professait,  écrivait  et 
agissait  tout  autrement  qu'il  ne  le  fait  aujourd'hui;  il  traitait 
tous  les  pieds  bots,  toutes  les  variétés  de  pied  bot  par  la  sec- 
tion du  tendon  d'Achille  :  témoin  le  mémoire  qu'il  a  publié 
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sor  ce  sujet  dans  Ie<;  Mémoires  de  F  Académie  :  il  faisiît, 
comme  toas  les  chirurgiens  du  temps,  de  la  téootomie  empi- 
rique. Une  discussion  approfondie,  qui  a  eu  lieu  en  1839  et 
18&0  dans  le  sein  de  celle  Académie,  n'a  laissé  aucun  doute 
à  cet  égard. 

En  ce  qui  concerne  la  théorie  physiologique  de  la  repn>- 
duction  des  tissus  en  général,  et  du  tissu  tendineux  en  partH 
culier,  M.  Bouvier  professait  et  appliquait  la  doctrine  que 
TAcadémie  connaît  parfaitement,  c'est-à-dire  la  non-repro- 
duction du  tissu  tendineux,  mais  en  place  l'épaississeaient 
de  la  gatne,  entre  les  deux  bouts  écartés.  Je  dois  pro- 
tester k  celte  occasion  contre  une  allégation  de  H.  Boorier, 
qui  prétend  que  j'ai  cite  inexactement  son  trarii/.  Jai 
reproduit  la  doctrine  de  H.  Bouvier  d'après  ses  éo-ils,  et 
je  le  défie  de  me  montrer  en  défaut  sur  ce  point.  J'ajouterai 
que  pour  les  autres  citations  comme  pour  celle  dn  travail  de 
H.  Bouvier,  je  les  maintiens  comme  d'une  ezactîtode  irré- 
prochable. C'est  une  tactique  de  mes  adversaires  que  de 
cherchera  diminuer  Taulorité  de  mes  idées  en  s'efforçant  de 
diminuer  Tautorité  de  ma  personne.  Je  dédaigne  ce  genre 
d'attaques  comme  toutes  les  allégations  qui  ont  ce  caractère. 
Je  dis  donc  que  sur  ce  troisième  point,  c'est-à-dire  sur  la 
théorie  physiologique  de  la  reproduction  des  tendons,  comme 
sur  les  deux  précédents,  H.  Bouvier  professait  avant  mes 
travaux  une  théorie  complètement  erronée,  et  dont  les  résal- 
tats  pratiques  ne  pouvaient  être  que  désastreux.  A  roocasioD 
de  ces  résultats,  j*ai  dit  et  je  maintiens  que  la  théorie  de  la 
reproduction  du  tendon  par  l'épaississement  de  la  gaine  en- 
traînait nécessairement  la  claudication  consécutive  des  opé- 
rés. M.  Bonvier  a  vu  dans  cette  déclaration  toute  scientifique 
une  attaque  personnelle,  une  alleinte  à  sa  réputation.  Telle 
n'a  pas  été  mon  intention  :  j'ai  parlé  d'une  conséquence  pra- 
tique d'une  mauvaise  théorie,  et  voilà  tout.  Et  ponr  faire 
connalire  comment  cette  opinion  m'est  venue,  je  loi  rappel- 
lerai que,  lors  du  concours  pour  le  grand  prix  de  chiroifie 
où  il  a  obtenu  le  second  prix,  en  1837,  l'illustre  Savart  qs: 
faisait  partie  du  jury,  et  qui  en  cette  qualité  avait  eu  à  coa- 
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stater  les  résultats  obtenus  par  H.  Bouvierf  me  demanda  un 
jour  comment  il  se  faisait  que  les  sujets  opérés  par  M.  Bouvier 
boitassent  tous  après  leur  guérison.  Je  répondis  à  Savart  que 
cela  tenait  à  la  non-réunion  de  leur  tendon  d'Achille,  à  l'ab- 
sence de  cette  réunion  par  suite  d'un  trop  grand  écartement 
des  bouts  tendineux  divisés.  Telle  était  donc  la  théorie  et  la 
pratique  de  M.  Bouvier  avant  mes  travaux.  Qu'il  ait  changé 
depuis,  qu'il  pense  et  agisse  autrement,  je  l'en  félicite,  maïs 
il  n'aurait  pas  dû  oublier  que  ce  n'est  pas  à  M.  MandI  qu'il  le 
doit  comme  il  Ta  dit. 

Enfin,  pour  ce  qui  est  de  la  vraie  doctrine  de  la  méthode 
sous-cutanée,  du  fait  de  la  non-suppuration  des  plaies  sous- 
traites au  contact  de  l'air,  et  de  la  généralisation  à  laquelle 
ce  fait  m'a  conduit,  H.  Bouvier  n'aurait  pas  dû  oublier  ce  qu  il 
pensait,  écrivait  et  pratiquait  en  1838,  un  an  à  peine  avant 
la  publication  de  la  vraie  méthode  sous^^utanée.  A  cette 
époque,  M.  Bouvier  combattait  en  faveur  de  la  section  des 
muscles  à  ciel  ouvert,  et  il  ignorait  si  complètement  le  fait 
capital,  le  principe  fondamental  de  la  non-suppuration  des 
plaies  soustraites  au  contact  de  l'air,  qu'à  la  suite  de  la  tra- 
duction qu'il  publiait  en  1838  du  mémoire  de  DieOenbach  sur 
le  traitement  du  torticolis  par  la  section  sous-cutanée  du 
stemo-mastoîdien,  il  écrivait  la  phrase  si  péremptoirement 
significative  que  j'ai  souvent  citée,  à  savoir  :  a  que  les  tu- 
n  meurs  sanguines,  les  cAcès  et  autres  inconvénients  du 
)>  même  genre  ne  doivent  pas  moins  être  mis  en  balance,  dans 
»  les  cas  où  ils  sont  presque  inévitables,  avec  l'avantage  de 
»  substituer  une  simple  piqûre  à  une  coupure  d'un  ou  deux 
»  pouces,  dont  il  ne  faut  pas,  après  tout,  s'exagérer  l'impor- 
»  tance.  » 

Il  résulte  donc,  messieurs,  qu'à  Tendroit  de  ces  quatre 
questions  comme  à  l'endroit  de  chacune  d'elles  en  particulier, 
M.  Bouvier  professait,  écrivait  et  agissait  d'une  façon  mani- 
festement et  entièrement  opposée  aux  principes  et  aux  mé- 
thodes que  j'ai  introduits  dans  la  science. 

Que  penser  alors  de  cette  opposition  acharnée  qui  lui  fait 
rechercher  après  coup  dans  les  auteurs  qui  m'ont  précédé 
T.  XXXI.  N*  24.  70 


f  i06        DISCUSSION  sot  LA  lltTHOIMI  SODS-GDTAIIBI. 

iDPt  oi|  f^rtie  des  idées  qui  je  loi  ai  apprises?  C'est,  oa  faka 
qoe  aoire  collègae  ne  les  y  voyait  pas  alors,  oa  hiuk  qu'elles 
n'y  e^jgtaieot  pas  ;  e'est  que,  ou  bien  ii  manqaail  de  sagaeilé. 
d'intelligence  pour  les  y  dèconvriv,  ou  bien  qu'il  manqM 
^jourd'hui  de  justice  et  de  Feconnaissanee  envers  celai  qoi 
les  lui  a  fait  connaître.  Je  maintiens  donc  que  les  teites  qie 
^.  Veovîer  a  reproduits  pour  la  troisième  on  quatrième  Ans 
ne  disent  rien  de  ce  qu'il  leur  fait  dire^  et  qu'ils  ne  sont  qut 
de  yains  prétextes  pour  diminuer  le  bénéfice  des  Térités  que 
j'ai  introduites  dans  la  science. 

j'en  Tais  donner  une  dernière  preave  à  rAoadémie,  à  Toc- 
casion  des  extraits  des  auteurs  allemands  que  M.  Bouvier  t 
OÎtés,  pour  prouver  qu'ep  Allemagne  comme  à  Paris,  oa  oie 
(sonteste  la  priorité  de  l'invention  de  la  méthode  sous-cutanée. 
Ii  ne  sais  pas  ralleroand,  messieurs,  H.  Bouvier  a  sur  moi 
cet  avantage;  mais  je  ne  dirai  pas,  comme  il  l'a  dit  de  moi, 
qu'il  altère  les  citations.  Cependant  on  médecin  allenand, 
très*connu  par  la  sûreté  de  son  esprit  comme  par  rhonerabi- 
lité  di  ^n  curaotère,  M.  le  docteur  Schnepf,  qui  vient  d'être 
yjptiine  de  son  dévouement,  a  adressé  naguère  à  1* Acadénie 
liyie  lettre  oà  il  a  fait  connaître  avec  la  plus  grande  préeisiac 
l'opinion  de  tous  les  auteurs  allemands  qui  se  sont  occupés 
des  origipes  de  la  mét)iode  sous-cutanée.  Cette  lettre, 
If,  Bouvier  Ta  plusieurs  fois  indiquée  dans  son 


(BOmipe  étant  du  rédacteur  4e  la  Oazetie  médicale^  pareequ'f  île    , 
a  été  insérée  dans  ce  journal.  Il  y  a  là  une  équivoque  indigne 
d*uii  membi^e  de  l'Académie.  Je  demande  à  1* Académie  U 
permission  de  lui  lire  quelques  passages  de  cette  lettre, 
d'autant  p|u«  que  M.  Schnepf  y  reproduit  textoelletBefii 
l'opinion  du  docteur  Uennemann,  de  celui-là  mèoie  ëer. 
Mf  Pouvier  a  si  mal  Gompris  et  si  inexactement  rapparf 
la  pensée. 
(M.  J.  Guérin  donne  lecture  de  la  lettre  de  H.  SchnepL) 
Après  cette  citation,  estait  besoin  de  reprendre  une  à  csr 
toutes  celles  que  H.  Bouvier  a  rapportées?  On  les  retrouTen 
toutes,  du  reste,  dans  les  eomptes  pendus  des   précéd»**-'^ 
discussions,  dan^  oelles  de  1857  principalement  ;  j'y  reùw 


les  pfii^pQee  qui  ra  m^m\  m  ^^mnvmi  édifite»  par 

h  n'ai  plus  OH*»n  ipat  i,  d\jpf  ^pf  |a  dpptrinp  dp  TinflaMae 
pypgéDJqqe  ^e  T^ir  copympi^asii  4e  U  n^PlMesous-calaDéa, 
)ie  n'ai  j^m^j^  pp  ip  pFé^PPMflQ  4*4¥oir  ppulPP»  )«  premîtr 
ice^(p  doctriuef  rupln  de  Tavpir  4PBIopt{r^  p(  d'en  avoir  lire 
4^^  pppçéqpeppe?  fpptas  pouFalle^*  ^tppipmpm  encqra,  lors* 
qpe  j'^i  coiprqppiqQ^  mon  prep^j^r  ipQfnDÎFft  sur  Tpiscipsioa 
ppepipaiiqpe,  j>i  4i^«  ep  répQp4»p(  ^  ppa  pl^^ervaUoo  bien- 
yeill^te  4e  notre  émjpent  collègue  M*  I^ri^y^  4ua  depaia 
I|ipppcratP  josqp'à  po9  jour$,  ripflQepc(&  pyogépiqpa  da  Fai  r 
^vait  toqr  k  topF  été  çoutepiie  pt  abapdpaaée,  et  j'ai  cité  un 
paragraphe  tout  entier  de  M.  Velpei|u»  4aai  Irqual  notra 
savant  collëgae  traite  cette  ppiniop  4^  vieille  prrepf,  qp*ll 
regrette  devoir  patronper  par  le  grand  porn  4e  PupMytrpp  ; 
mais  si  cette  doctripe,  qne  JQ  crois  avoir  fixée,  n'est  pw 
encore  aujourd'hui  celle  4e  Vf  Ropvier,  $*il  croit  que  ce  que 
j'ai  fait  ou  dit  a  peu  d'intérêt,  je  me  demande  pourquoi  il  a 
pris  tant  de  peine  pour  me  réfuter,  et  pourquoi  |'^iça4pn)jp 
m'a  écouté  avec  tant  de  bienveillance.  Je  n'ai  d'ailleurs  mé^ 
connu  à  cet  égard,  ni  à  l'égard  d'aucun  des  points  mis  en 
discussion,  ce  qui  en  pouvait  avoir  existé  dans  la  science 
antérieure  r  j'ai  ^epleipept  cherpbé  i)  proiiyav  qi|'^  la  place 
d'hypothèses  plus  ou  moins  inexactes,  d'aperçus  vagues  et 
ÎBeobérents,  j'avais  mis  des  idées  positives,  idées  qqe  )'op 
me  conteste,  parce  que  j'en  ai  fait  des  véritps. 

M.  BouviBR  :  L'heur^  avancée  ne  n^e  perrpet  p|i^  4f  ren- 
trer dans  la  discussion  ;  je  ne  répondrai  que  §pr  4^ui  f#i)« 
personnels. 

D'abord,  je  pe  spj;  cp  que  i»ignjfi^t  les  pacaies  piéiéea  k 
Savart  par  j|l.  Quérin  et  Ymplicaiim  qua  l'un  de  nos  juges 
d'autrefois  aurait  acceptée  de  mon  compétiteur  d^alors.  Je 
n'ai  jamais  présenté  mes  opérés  à  Savart^  et  les  observations 
détaillé^  4a  iottsceux  qn*il  aurait  pu  voir,  consignées  dans  le 
tome  VII  des  Mémoires  de  r  Académie^  sont  a§sez  e;p]  ici  Içs  ppur 
montrer  ce  que  valent  les  nouvelles  allégat|pp§  4^  "l*  Quérin, 
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En  second  lien,  je  n'ai  nnllement  attribné  toot  à  l*heure  la 
tradaciion  de  Hennemann  h  M.  le  rédacteur  en  chef  de  la 
Gazette  méâicak^  qui  aurait  pa  mieox  mesorer  ses  expres- 
sions sur  ce  point,  comme  sur  beaucoup  d*autres.  Tai  appelé 
cette  pièce  la  traduction  de  la  Gazette  médicale^  et  c'était 
mon  droit,  puisqu'elle  émanait  de  ce  journal,  et  que  la  Lettre 
à  r Académie  qui  la  contient  avait  pour  signataire  un  de  ses 
rédacteurs.  M.  Guérin  a  donné  une  nouvelle  lecture  de  cette 
traduction  de  la  Gazette  médicale^  en  appuyant  sur  les  pas- 
sages qu'il  croit  favorables  à  ses  prétentions.  Or  ces  passages 
sont  précisément  ceux  dont  j'ai  prouvé  la  fausse  interpréta- 
tion; le  texte  allemand,  qui  sera  imprimé,  fera  voir  qui  de 
nous  deux  est  dans  le  vrai. 

M.  GoÉatN  :  J'affirme  sur  l'honneur  que  ce  que  j'ai  rapporté 
de  Savart  est  textuel.  Savart  était  un  des  commissaires  qui 
ont  vu  et  revu  les  malades  présentés  par  M.  Bouvier  pour  le 
concours  de  l'Académie  des  sciences. 

H.  Bouvier  :  H  n'y  avait  pas  parmi  ces  malades  un  seul 
opéré  de  ténotomie. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Etsays  and  reports  on  operatîve  and  conservatife  anifery,  by  Ridaci 
G.  Btttcher. 

OflU'  aeonito  napeUo,  deUa  sua  azîone  sol  oorpo  ▼iTooto  e  ddle  sue  vsta 
terapeutiehe,  memoria  del  medico  Bartoiomeo  Mammi. 

Les  maladies  épidémiques  dans  les  petites  localités,  par  M.  le  deeCev 
Bergeret  (d'Arboîs). 

Système  de  logique  déductive  et  inductive,  par  M.  John  Stuail  Hffl; 
trrduction  française  par  M.  Louis  Peisse,  6«  édition,  t  I*''. 

De  la  possOiilité  d'établir  en  Béam  une  cure  aux  raisins,  par  M.  Ed. 
Casenave  de  La  Rocbe. 

M.  Larrey  présente  les  ourrages  suivants  : 

I.  Idioey  ;  and  its  treatment  by  the  physiological  meUiod,  by  Kdwari 
Seguin. 

II.  Bandbttch  der  Kriegschirurgie  ;  manuel  de  chirurgie  militaire,  par 
M.  le  docteur  Neudorfer. 
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m.  Sur  les  blessures  dans  la  ipierre  du  Schleswif  »  par  le  même. 

IV.  Note  sur  l'ulcère  perforant  du  pied,  par  M.  Marquez. 

y.  Plombage  des  plaies  ou  nouTelle  méthode  de  chirurgie  conservatrice, 
par  H.  Burggraere. 

VI.  Rapport  sur  Torigine  du  choléra  à  Marseille  en  1865,  par  MM.  A. 
Didiot  et  Ch.  Guiés. 

vn.  Notice  explicative  sur  la  construction  et  l'emploi  de  l'appareil  va- 
porifère  portatif  du  docteur  L.  Lefèbvre. 

VIII.  Essai  sur  la  gastrotomie  dans  les  cas  de  tumeurs  fibreuses  péri- 
utérines,  par  M.  Stanislas  Catemault. 

The  Dublin,  journal  des  sciences  médicales  de  Dublin.  Août. 

Gasette  médicale  de  Strasbourg,  n.  8. 

Gasette  des  eaux,  n.  dAO. 

Union  médicale  de  la  Provence.  Août. 

Revue  de  thérapeutique  médico-chirurgicale,  n.  17. 

Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  2 A. 

El  Genio  quimrgico,  n.  6A2. 

Gaiette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  35. 

Le  Monde  thermal^  n.  35. 

Bulletin  général  de  thérapeutique,  30  août. 

La  Revue  médicale  française  et  étrangère^  31  août. 

La  Civilisation,  n.  7. 

Gasette  médicale  de  Paris,  n«  35. 

Le  Courrier  médical,  n.  .35. 

Le  Mouvement  médical,  n.  3A« 

L'Abeille  médicale,  n.  36. 

L'Union  médicale,  n.  102  à  lOA. 

lift  France  médicale,  n.  69  et  70. 

Gaxette  des  hûpitaux,  n.  101  à  103* 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  des  sdenees* 
t.  LUI!,  n.  9. 
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Le  procès-verbal  de  la  dernière  séanee  esl  t«  et  adOfU. 

CORRESPONDANCE  0FFIG1ELL& 

M.  le  ministre  de  ragriculturë,  do  commerce  et  des  ùraTaax 
poblics  transmet  à  t'Acadëmie  : 

I.  De  nouvelles  observations  du  pMpriétttire  4*aiife  ibHrce 
située  à  Yillaine'ftriBl'àttbiftl,  pënf  \kHM\%  M  Mlidle  IIih 
risation  d'exploiter.  (Commùsion  des  tékx  nd^HSnkk) 

II.  Une  note  de  H.  le  docteur  NoBLicouaT  sar  les  causes, 
l'origine  et  le  traitement  ddcboléra.  (Conimùfioii rfic  eMéra.) 

m.  La  recette  d'un  prétendu  Spécificité  dit  dl6lêrL  [dm- 
mtfnîtm  des  remèdes  secrets  et  nouveé^.) 

CORRESPONDANCE  MAltUSCtUtlS. 

L  M.  le  docteur  Follin  inforlkie  TAbadéiAië  Iftt'll  se  fè(%& 
candidat  à  la  place  vacante  dttft  la  Mctlod  (le  pÉtliAl0gie  Ai- 
rvi^gicale.  (ANiIpoi  à  M  M9Mt) 

IL  M.  Rtasson,  pharmacien,  prie  l'Académie  de  vouloir 
bien  accepter  un  pli  cacheté  en  dép6t  dans  ses  archives. 
(Accepté.) 

III.  M.  le  docteur  Bocttkillbr  (de  Rouen)  signale  à  l'Aca- 
démie les  abus  qui  se  commettent  au  sujet  de  la  vaccination 
dite  animale,  et  prie  instamment  la  Compagnie  de  faire  con- 
naître le  plus  tôt  possible  son  opinion  sur  ce  mode  de  vacd* 
nation.  {Commission  de  vaccine.  ) 
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IV.  Noie  sur  la  transfusion  de  l'eau  salée  dans  les  veines 
comme  moyen  de  combattre  le  choléra,  par  Mi  JobRBAN. 
{Commission  du  choléra,) 

LECTURES. 

Des  conditions  qui  présidertf  au  développement  de  là  viicciAè 
dite  primitive,  \û  pàt  M.  A.  GHitTSAU. 

I.  —  Cette  nouvelle  étude  ^  suite  et  complément  de  ma 
première  communicalion  sur  la  vaccine^  ne  tend  pas  cepea^ 
dant  absolument  au  même  but.J'examiDaisi  dans  cetle  eom- 
municalion,  la  question  de  savoir  si  les  caractères  spéciaut 
sous  lesquels  se  présente  la  vaccine  dite  primitive  constituent 
une  preuve  réelle  de  la  spontanéité  du  développement  de  cette 
affection.  En  démontrant  qu*on  peut  à  volonté^  pour  ainsi  dire, 
reproduire  chez  le  cheval  ces  caractères  spéciaui:  de  la  vac- 
cine primitive,  je  leur  enlevais  la  signification  qui  leur  était 
attribuée  sous  ce  rapport,  et  j'appelais  l'attention  sur  les  con- 
séquences de  ce  fait  considérable»  envisagé  au  point  de  vue 
de  la  théorie  générale  du  développement  des  maladies  vim- 
lentes. 

Le  sujet,  dans  ce  nouveau  travail,  sera  envisagé  d'une 
autre  manière.  Le  point  de  vue  général  y  est  mis  de  côté, 
où  tout  au  moins  relégué  au  dernier  plan^  C'est  pour  ta  vaeeine 
elle-même  que  cette  affection  est  étudiée  ici^  c'est  pour  résou- 
dre une  des  plus  importantes  questions  de  physiologie  patho- 
logique spéciale,  eu  déterminant  les  conditions  qui  président 
au  développement  de  l'éruption  équine  à  laquelle  Jeûner  a 
emprunté  le  virus  vaccin. 

U.  —  Commençons  par  poser  la  question  aussi  nettemeni 
que  possible,  pour  éviter  toute  espèce  de  malentendu. 

m.  —  Et  d'abord,  il  doit  être  bien  convenu  que  cetle  ques- 
tion, telle  qu'elle  est  envisagée  dans  le  présent  travail,  ne 
concernera  que  le  cheval,  ou  plutôt  les  solipèdes,  seule  source 
du  vaccin  primitif,  d  après  Tautëur  de  la  découverte  de  la 
vaccine.  La  question  est  ainsi  placée  sur  un  terrain  parfaite- 
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iiieot  ciftomicrit,  dans  lequel  il  sen  plus  facile  de  se  MMviir 
BftDS  être  exposé  à  g'égarer. 

IV.  —  Mais  il  est  on  second  point  sur  lequel  il  inpoite 
enoore  plus  de  s'entendre  préalablement. 

Jusqo'k  ces  derniers  temps,  la  vaccine  n'était  eoBBoe  cha 
le  cheval  qae  sous  deax  formes  :  1*  la  vaccine  gàérok^  dite 
primitive  on  spontanée^  celle  dont  la  natnre  seule  a  fut  Ions 
les  frais,  sans  aucune  intervention  de  la  main  humaine,  et  qui, 
pour  cette  raison,  serait  très-bien  nommée  kor$e-pùx  neturd; 
2*  la  vaccine  locale  ou  inoculée^  à  laquelle  conviendrait  par- 
faitement le  nom  de  hom-pox  artificiel  ou  accidentel,  parce 
qu'en  indiquant  que  cette  forme  vaccinale  est  esseatielleDeii 
le  produit  indirect  de  Tart,  ce  nom  appelle  l'atteotioa  sur  le 
caractère  fondamental  de  la  vaccine  inoculée,  cdoi  qui, 
d  après  les  idées  actuellement  en  honneur,  fait  ToppositioD 
la  plus  tranchée  avec  la  vaccine  naturelle. 

A  ces  deux  sortes  de  vaccines  du  cheval,  les  expcriaces 
indiquées  dans  mon  premier  travail  ont  en  pour  rcsolUl 
d'ajouter  une  troisième  variété,  complètement  iDcouiQeafaBt 
moi  :  c'est  une  vaccine  artificielle  à  forme  générale,  ressen- 
blant  si  bien  à  la  vaccine  naturelle,  qu'il  est  ahsolBmeiit 
impossible  de  l'en  distinguer. 

Ainsi,  aujourd'hui,  on  connaîtrait  la  vaccine  do  cheval 
sous  deux  formes  principales  :  la  forme  naturelle  et  la  firwK 
artificielle^  et  cette  dernière  se  décomposerait  en  deoi  varié- 
tés, la  vaccine  artificielle  locale  et  la  vaccine  artifidelle  féé- 
rale^  cette  dernière  tout  à  fait  identique  par  ses  carKtères 
au  borse-pox  naturel. 

Or,  l'existence  de  cette  vaccine  accidentelle  générale  que 
j'ai  la  prétention  d'avoir  découverte  est  fortement  aiise  ai 
doute,  même  par  d'excellents  esprits,  au  nombre  desquels  je 
me  plais  k  citer  H.  J.  Guérin.  On  prétend,  d'une  part,  qœles 
éruptions  générales,  dans  le  cas  de  vaccine  inoculée  oo  arti- 
ficielle, ne  sont  pas  une  nouveauté;  d'autre  part,  que  eesénf- 
tiens  ne  sauraient  être  rapprochées  de  l'exanthème  qui  coo- 
stitue  le  horse-pox  spontané. 

Voilà  une  difficulté  grave,  et  l'on  comprend  que,  si  elle 
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n'était  écartée  tout  d'abord,  ce  que  je  dirais  désormais  sur 
les  conditions  du  développement  de  la  vaccine  nalarelle 
pourrait  être  mis  en  suspicion.  Examinons  donc  ce  point 
important  avec  toute  raitention  qu'il  mérite,  et  tâchons  d'ar- 
river à  déterminer  scientifiquement,  par  une  discussion 
sévère  et  rigoureuse,  ^i,  dans  les  faits  de  vaccine  générale 
que  j'ai  produits  expérimentalement,  il  ne  faut  voir  que  des 
cas  de  la  vaccine  inoculée  locale,  connue  de  tout  le  monde,  ou 
bien  si  ces  faits  ne  représentent  pas,  au  contraire,  de  magnifi- 
ques exemples  de  vaccine  générale,  tout  à  fait  conformes 
aux  plus  beaux  échantillons  dehorse-pox  naturel  ou  spontané. 

V.  —  Cette  discussion  doit  nécessairement  être  précédée 
d'un  examen  comparatif  des  caractères  propres  aux  deux 
espèces  de  vaccine  acceptées  de  tout  le  monde.  Déterminons 
donc  d'abord  ces  caractères  distinctifs,  et  nous  chercherons 
ensuite  si  ceux  de  ma  nouvelle  forme  de  horse-pox  ressemblent 
aux  uns  ou  aux  autres,  s'ils  constituent  la  vaccine  équine  origi- 
nelle^ ou  le  horse-pox  local  inoculé. 

VI.  —  Commençons  par  la  vaccine  ou  horse-pox  naturel. 
L'éruption  pustuleuse  cutanée  qui  constitue  son  symptôme 

fondamental  ne  mérite  pas  d'une  manière  tout  k  fait  absolue 
l'épithète  de  générale^  qui  lui  est  assez  fréquemment  appli- 
quée. En  effet,  quoiqu'il  ne  soit  pas  rare  de  rencontrer  cet 
exanthème  disséminé  sur  tous  les  points  du  corps,  comme 
M.  H.  Bouley  l'a  vu  à  Âlfort,  de  concert  avec  H.  Depaui,  il 
est  plus  commun  de  voir  les  boutons  vaccinaux  accumulés  sur 
certaines  régions  à  l'exclusion  de  toutes  les  autres.  Les  pre- 
miers vaccinologues,  Jenner,  Loy,  Satco,  etc.,  ontsignalé,  au 
nombre  de  ces  régions  privilégiées,  les  extrémités  des  mem- 
bres, plus  particulièrement  le  pli  du  paturon  et  les  talons. 
M.  H.  Bouley  a  fait  connaître  ensuite  les  naseaux,  le  bout  du 
nez,  les  lèvres;  et  il  parait  incontestablement  démontré  au- 
jourd'hui qu'il  faut  voir  là  le  siège  de  prédilection  de  l'exan- 
thème vaccinal  naturel. 

C'est  le  mode  d'évolution  de  cet  exanthème  qui  fournit 
la  plus  importante  de  ses  caractéristiques.  Précédée  d'un 
mouvement  fébrile  léger,  le  plus  souvent  même  si  peu  appa- 
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mt  qo'il  passe  eoBiptéiemeBi  iBap^rgo^  rérnptiott  débile 
par  oae,  deux  oa  trois  papales  ao  plus»  se  montriÉt  test  l 
eoop  avec  qb  volame  eeBsidérable.  BienlAt,  pendant  tpK  ea 
papules  se  changem  en  pustules  proprement  dites»  d'aetns 
bootons  pcassent  à  la  serface  de  la  peaa,  smt  à  côté  des  pie- 
Biierst  avec  lesquels  ils  forment  des  groupes  eonflœntsdétef- 
mioant  de  la  taméfaclion,  soit  loin  da  lien  de  l'ér^icioo  pri- 
mitive. Cette  effloresoenoe  postnlense  se  eontînoe  pendant 
plusieurs  jours,  et,  pour  pen  qu'elle  soit  abondante,  c'est-n* 
dire  qu  elle  comprenne  une  soixantaine  de  bontons  (la  vaocine 
du  cheval  est  toujours  une  éruption  discrète),  on  pent  la  voir 
durer  près  d'une  semaine. 

Tout  dans  le  mode  d'évolution  de  cette  poussée  de  bootons 
éloigne  l'idée  d'un  acte  purement  local.  Là  où  on  la  voit  bûre 
explosion,  aucune  influence  topique  n'a  exercé  son  adioi. 
Cest  bien  la  manifestation  toute  spontanée  du  travail  inté- 
rieur qui  constitue  le  fond  même  de  la  maladie.  Qnelqne 
opinion  qu'on  ait  sur  les  causes  et  la  nature  de  ce  travail 
intime,  l'éruption  cutanée  natt  d'emblée  sons  son  infloétee. 
A  ce  titre,  le  qualiCcatif  de  sponiané  donné  à  la  vaccine  nato- 
relie  des  solipèdes  convient  parfaitement,  si  on  l'emploie 
pour  exprimer  que  le  germe  de  l'exanthème  n*a  pointélé  semé 
directement  dans  les  régions  où  il  se  manifeste.  MaiÀ  je 
n'ai  pas  besoin  de  dire  que  je  n'accepterais  pas  cette  expres- 
sion avec  Taoception  dans  laquelle  elle  est  généralement  phsti 
puisque  le  but  de  ce  travail  est  précisément  de  mettre  en 
doute  la  démonstration  do  développement  de  la  vaccine  natu- 
relle sans  aucune  intervention  de  germe. 

G)nsidérés  en  eux-mêmes,  au  point  de  vue  de  lenrs  carac- 
tères analomiques,  les  boutons  de  la  vaccine  naturelle  d« 
cheval  se  montrent  encore  avec  des  traits  tout  à  fait  spéciaux 
dans  leur  physionomie,  surtout  dans  le  cas  le  plus  oommua, 
c'est-à-dire  quand  ils  se  manifestent  au  nez,  pariiculièrement 
à  la  commissure  inférieure.  Là  le  contact  permanent  des  lar- 
mes qui  coulent  de  la  fosse  nasale  ramollit  et  détroit  Tépi- 
derme  soulevé  par  la  sécrétion  pustuleuse.  La  sérosité,  prodait 
de  cette  sécrétion,  étant  entraînée  avec  les  larmes,  il  ne  peut 
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se  former  de  croûtes  ao  centre  da  boaton^  et  il  reste  en  ce 
lieu  nne  surfoce  déprimée  rouge,  à  fond  granoleax,  saignant 
an  moindre  contact,  à  bords  taillés  à  pic,  parfois  légèrement 
relevés,  à  contour  circulaire  ou  irrégolier,  ce  dernier  cas  se 
présentant  surtout  quand  deux  ou  plusieurs  pustules  très- 
rapprochées  se  sont  fusionnées  ensemble,  ftien  de  plus  frap- 
pant que  l'aspect  de  ces  sortes  de  chancres^  autrefois 
confondus  souvent  avec  les  ulcères  morveux,  avant  que 
M.  IL  Bouley  n'apprît  b  les  distinguer.    . 

Ce  caractère  chancrolde  des  pustules  de  la  vbccine  natu- 
relle ne  se  montre  pas  seulement  au  lieu  que  nous  venons 
d'indiquer.  On  peut  le  constater  dabs  toutes  les  régions  expo- 
sées aux  frottements.  Les  croûtes  ((ui  couvrent  ces  pustules, 
croûtes  parfois  épaisses  et  cristalliiies,  parfois  minces  et 
opaques,  se  détachent  en  effet  au  moindre  choc,  et  la  surface 
qu'elles  laissent  alors  à  découvert  présente  tout  à  fait  l'aspect 
qui  vient  d'être  décrit; 

VU.  Voyons  maintehant  en  quoi  la  vaccine  inoculée  oàdiB- 
tingué  de  la  précédente; 

Il  serait  inutile  de  décrire  ici  avec  détail  les  effets  si  connus 
produits  par  l'insertion  du  virus-vaccin  sous  l'épiderme  de 
la  peau  du  chëvaU  la  gel'mination  at^  place  de  ce  virus,  les 
énormes  pustules  plates  qdi  sont  le  résultat  de  cette  germi- 
nation, leur  abondante  sécrétion  séreuse,  et  l'épaisseur  con- 
sidérable des  ctoûtes  cristallines  qui  les  recouvrent. 

Là  seule  question  intéressante  qu'on  ait  à  se  poser  au  point 
de  vue  particulier  qui  est  envisagé  ici  est  là  suivante  :  A  part 
l'éruption  locale  déterminée  par  la  prolifération  sur  place  du 
virui  qui  sert  de  germe,  peut-il  se  manifester,  sur  les  chevaux 
inoculés,  des  éruptions  vaccinales  plus  ou  moins  généralisées^ 
plus  ou  nloins  analogues  à  la  vaccitie  naturelle?  On  a  parlé, 
eh  effet,  d'éruptions  dé  cette  nature^  qhi  se  manifesteraient 
comme  phénoiUènes  secondaires  de  la  vaccination  du  cheval. 

Je  crois  bien  que  les  personnes  par  (jtii  cette  assertion  a 
été  émise  n'ont  voulu  parler  que  de  la  possibilité  de  la  mani- 
feslaiidn  de  cbs  éruptions  secoDdaires  généralisées,  sans  en 
affirmer  positivement  l'existence,  en  jugeant  par  analogie 
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avec  certains  faits  observés  sur  Tespàce  humaine.  Maisqtdk 
que  soit  la  compréhension  donnée  à  cette  assertion,  a«s 
n*en  sommes  pas  moins  tenu  de  nous  décider  sur  la  queslk^ 
de  savoir  si  ces  éruptions  secondaires  s'observent  ou  nes'tb- 
servent  pas  dans  l'espèce  chevaline. 

Depuis  que  je  m*occape  de  ce  grave  et  intéressant  sojd, 
j'ai  eu  Toccasion  de  pratiquer  la  vaccination  pare  el  siofk 
sur  près  de  soixante  solipèdes.  Une  dizaine  de  cas  sesoat 
terminés  par  des  résultats  à  peu  près  négatifs,  soît  que  k 
vaccin  employé  fût  de  mauvaise  qualité,  soit  que  lesanimani 
presque  tous  entièrement  vieux  fussent  devenus  rèfractaires 
à  Taction  du  virus  :  sur  15  à  18  sujets,  les  éroptions  vacci- 
nales se  montrèrent  médiocres  ou  avortées.  Maïs  il  j  en  em 
près  d'une  trentaine  chez  lesquelles  les  résultats  forait  tout 
à  fait  complets. 

Or,  j'ai  suivi  avec  le  plus  grand  soin,  jour  par  jour,  ces 
derniers  sujets,  depuis  le  moment  de  Tinoculation  jusque 
longtemps  après  la  disparition  complète  des  postules  déve- 
loppées aux  points  inoculés,  et  je  déclare,  de  la  manière  U 
plus  formelle,  quMI  n'est  survenu  sur  aucun  de  ces  anifliaiii. 
la  moindre  trace  d'une  éruption  vaccinale  généralisée.  Ries 
au  nez,  rien  aux  lèvres,  rien  aux  pâturons,  rien  à  la  régiofl 
génito-auale  ;  tout  s'est  borné  à  Téruption  locale  primitive. 

Trois  ou  quatre  sujets  offrirent,  il  est  vrai,  qudqoes  petits 
boutoQS  vésiculenx  disséminés  çà  et  là  ;  et  l'un  d'e&tre  eux 
eut  même  fépiderme  soulevé  en  larges  plaques  sur  divers 
points  du  corps.  Mais  la  sérosité  empruntée  k  ces  divm-ses 
éroptions  ayant  été  inoculée  à  plusieurs  reprises  sur  de  non* 
breux  animaux,  dans  les  plus  favorables  conditions,  il  n'ei 
résulta  absolument  rien  du  tout.  Ces  éruptions,  à  supposer 
qu'elles  dépendissent  de  la  vaccination  avec  laqudie  elles  oit 
coïncidé,  n'étaient  donc  pas  elles-mêmes  de  nature  vaccinale, 
et  n'avaient  pas  le  moindre  rapport  avec  l'exaatlrtiDe  dt 
horsepox  naturel  (i). 


(1)  Parmi  iei  vaccinatioiii  extrèmemeal  nombreuses  que  j'ai 
sur  les  animaux  de  Tespèee  bovine,  U  en  est  certaÎDemeol  plus  dt  tmd 
que  j'ai  pu  soiTre  avec  soin  pendant  ou  aprte  réraptioB.  Or,  je  n'd  pis 
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Voilà  ce  que  m'ont  appris  mes  expériences  sur  cet  impor- 
tant sujet 

Si  maintenant  l'on  considère  que  ce  résultat  n*est  infirmé 
par  aucun  fait  contradictoire  appartenant  à  d'autres  expéri- 
mentateurs, qu'il  n'existe,  en  un  mol,  dans  les  annales  de  la 
science  aucun  exemple  —  chez  le  cheval  —  de  généralisation 

rencontré  nn  seul  siqet  sur  lequella  vaccination  ait  déterminé  ces  éruptions 
secondaires  non  vaccinogènes  qui,  ches  les  Solipddes,  ont  coïncidé  parfois 
arec  l'éruption  proprement  dite  de  la  région  inoculée.  En  dehors  de  cette 
région^  rien  ne  s'est  manifesté  sur  la  peau  des  animaux.  Seulement,  dans 
trois  cas^  il  a  été  noté  un  plus  grand  nombre  de  pustules  qu'il  n'avsit  été 
fait  de  piqûres.  Encore,  comme  j'ai  eu  l'occasion  de  le  dire  ailleurs (Fac- 
cine  et  Variole),  n'est-on  absolument  sûr  du  nombre  de  piqûres  feites  que 
pour  une  seule  de  ces  expériences.  L'espèce  bovine  serait  donc  au  moins 
aussi  impropre  que  les  Solipèdes  au  développement  de  l'éruption  vaccinale 
généralisée,  par  inoculation  du  virus  sur  la  peau. 

D'après  les  auteurs,  l'espèce  humaine  se  comporterait  autrement,  et  il 
ne  serait  pas  rare  de  rencontrer  de  belles  éruptions  vaccinales  généralisées 
à  la  suite  de  l'inoculation  cutanée,  sur  les  jeunes  enfents,  particulièrement 
les  nouveau-nés. 

Ce  qui  est  incontestable,  c'est  que  les  enfimts  vaccinés  présentent  fré- 
«luemment  les  éruptions  vésiculeuses  plus  ou  moins  étendues,  à  boutons 
plus  ou  moins  gros  et  saillants,  connues  sous  le  nom  de  Strophului  vola- 
iicutf  éruptions  que  mon  expérience  personnelle  m'a  démontré  être  com- 
plètement incapables  de  fournir  du  virus-vaccin,  et  qui,  par  conséquent, 
Be  sont  pas  formées  de  pustules  vaccinales  vraies. 

Quant  aux  éruptions  secondaires  à  caractère  réellement  pustuleux,  eUes 
sont  infiniment  plus  rares,  et  d'après  le  travail  statistique  que  j'ai  com- 
mencé à  ce  svyet^  la  plupart  se  rapportent  de  la  manière  la  plus  évidente 
à  des  cas  de  variole  coïncidant  avec  une  éruption  vaccinale.  Du  reste, 
depuis  que  mon  attention  est  appelée  sur  ce  point,  j'ai  suivi  ou  fait  suivre, 
à  L^on,  avec  la  plus  scrupuleuse  attention,  plus  de  500  enûmts  vaccinés  : 
aucun  n'a  présenté  d'autres  pustules  [que  celles  qui  se  sont  développées 
dans  la  région  inoculée,  et,  sauf  un  cas,  tous  lesboutons  ont  poussé  exclu- 
sivement sur  les  points  piqués.  C'est  un  résultat  que  je  soumets  avec  con- 
liance  au  contrôle  de  tous  les  médecins  vaccinatenrs.  H  prouve  au  moins 
que  l'éruption  vaccinale  vraie  généralisée  ne  se  montre  dans  l'espèce  hu- 
uûiitte  que  tout  à  fait  exceptionnellement,  après  la  vaceination.  On  verra 
plus  loin  comment  ces  exceptions  apparentes  peuvent  se  rattacher  à  la  loi 
générale. 


de  rérapUps  vaccinale  i^ificielle,  ai|  sur»  biw  f<Hv4  4l  ^^ 
coonattre  que  mes  conclosions  reposent  sur  les  bases  1^  foifm 

assise^. 

Est-ce  k  4ire  que  je  nie  |s|  possibilité  dq  développement  de 
Téruption  pusliileqse  générale  sur  ief  Solipèdes,  }^  U  saiu 
d'une  vaccJDation  par  les  procé()^  usuels  7  En  aucune  manière, 
et  j'exposerai  plus  loin  les  conditions  qui  pourraient  prat- 
fttre  permettfq  ce  développement.  M^is  il  pei)  n^  pa»  nmia» 
démontré  qne,  dfins  le«  cpqditions  ordinaires,  U  génaraiisa- 
lion  de  Téroplion  ne  se  napifeste  point  cbez  les  chevau  vae- 
cînés.  La  localisation  de  cette  éruption  eonsUtoe  ainsi  «ne 
excellente  caractéristique  de  la  forme  de  vaccine  aceidencdle 
que  nous  cherchons  en  ce  moment  à  distinguo:  de  la  vac- 
cine naturelle. 

Supposons  maintenant,  popr  faire  ^  Te^prit  d'oppositiou 
toutes  les  concessions  imaginable^,  qu*jl  ^it  (réqqent  de 
rencontrer,  à  la  suite  de  la  yj^pcinatiqp  dp  ciieval,  c^ttis  énip- 
lioa  secandairf^  généralisée,  aurais-je  U  moindre  lendanae  à 
la  considérer  comme  identique  avec  le  véritable  horse-fiax  pri- 
mitif? Certainement  non.  Je  serais  le  premier  à  reconaiâtreqne 
cette  confusion  aurait  on  caractère  anti'Scientifiqne.  Four 
moi  comme  pour  mes  contradicteurs,  ce  ne  serait  pas  une 
vraie  vaccine  primitive  que  cette  éruption  secondaire  précé* 
dée  d'un  travail  local  de  postulation^  qui  ne  nianqoe  jamais 
de  se  produire  aux  points  inoculés,  sur  les  piqûres  qnr  consti- 
tuent la  porte  d'entrée  du  virui^.  C'est  d'emblée,  en  efet, 
sans  pbénomépes  locapx  précurseurs,  que  doit  se  miAÎfester 
l'éruptipn  vaecinaie,  pour  mériter  d'être  identifiée  avee  le 
borse-poi  spontané. 

En  résumé^  l'absence  ou  la  présence  d'un  aecideat  local 
primitif,  tel  est  le  caractère  fondamental  sur  lequel  repose  U 
distinction  des  deux  vaccines.  Formule  simple  et  précise,  qui 
a  l'avantage  de  répondre  à  tous  les  systèmes  et  qui  va^  poor 
cette  raison,  nous  rendre  entièrement  concluant  Texaroa] 
critique  auquel  nous  avons  à  soumettre  les  preiiyes  expéri- 
mentales avancées,  dans  ma  première  cpmmnpicatton,  à 
TappMi  de  ma  prétention  de  â4re  ^nttre  artigcifl^iamaat  la 
vaccine  dite  primitive. 
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Vni»  —  Yoyoos  doyi0  «i  \m  ei aothèmes  que  j'ai  obtenus 
dans  maa  expérieDc^s  oa  bqûI  qga  )a  vaccine  locale  ordinaire, 
9ve(î  généri^Haation  ça^oiidaira,  ou  bien  une  vaccine  générale 
d*einblée,  tQut  il  fait  analogue  k  la  forma  naturelle  de  cette 
affection,  et  ne  craignona  pas  d*apponer  à  cet  examen  trop 
da  netteté,  trop  de  précjsian»  trop  de  rigueur  démonstrative, 
car  GfBt  examen  critique  ne  sera  pas  seulement  une  sorte 
d'introdiietion  à  l'étude  nouvelle  que  j^entreprends  ici  :  il 
constituttra  même  une  importante  partie  du  fond  de  celte 
étude,  en  contribuant  à  fixer  l'attention  sur  Tune  des  prin* 
cipales  conditions  du  développement  de  la  vaccine  géné- 
rale. 

IX.  -^  Mop  premier  travail  contenait  l'indication  de  trois 
cas  de  vaccine  généralisée,  développée  expérimentalement 
chez  le  cheval,  par  l'injection  directe  du  virus  vaccin  dans  le 
système  lymphatique.  Aujourd'hui  ce  nombre  s'est  beaucoup 
accru.  Mais  comme  en  un  pareil  sujet  la  quantité  des  faits 
ne  saurait  rien  ajouter  à  leur  valeur,  je  me  contenterai  d'exa- 
miner les  premiers,  sans  m'appesantir  même  sur  tous  les 
détails  qu'ils  comportent,  et  dont  la  relation  complète  trou- 
vera sa  place  ailleurs. 

1"  coB.  —  Le  premier  cas  a  été  observé  sur  un  vieux  che- 
val qui  reçut  dncowpox  dans  un  lymphatique  du  côté  gauche 
do  cou. 

L'éruption  vaccinale  commença  à  se  manifester,  après  onze 
jours  d'inonbatipn,  par  deux  grosses  papules  blanchâtres  dé- 
veloppées sur  l'aile  interne  de  la  narine  droite. 

En  trois  jours  et  demi,  vingt  et  une  belles  pustules  pous- 
aèrent  successivement  sur  les  deux  naseaux,  en  dehors  et  en 
dedans.  Quelques-unes,  les  plus  tardives  et  les  plus  petites, 
se  montrèrent  sur  la  face  cutanée  des  lèvres.  Enfin,  au  début 
du  huitième  jour  de  l'éruption,  des  eroAtes  cristallines  jau- 
nâtres et  translucides  furent  aperçues  aux  membres  de  der- 
rière dans  le  pli  du  paturon,  oh  elles  couvraient  la  surface 
granuleuse  de  plusieurs  pustules  plates. 

Rien  ne  se  manifesta  ailleurs.  Aucune  trace  d'éruption 
d'une  nature  quelconque  ne  parut  autour  de  la  plaie  pratiquée 
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tu  COQ  pour  meltre  k  nn  le  l3^piiitiqiie  destiné  à  reoenMr 
le  vaccin.  Mais  cette  plaie,  qui  reposait  sur  one  base  fone- 
ment  tamëfiée,  mit  longtemps  à  se  cicatriser,  et  laissa  cooicr 
en  abondance  da  pas  presque  entièrement  séraix. 

Voilà  le  faitbrot  :  quelle  interprétation  peot-il  reœroir? 

Tontes  les  personnes  compétentes  qai  ont  yu  réroptiw 
naso-labiale  snnrenne  chex  mon  animal,  tontes  celles  qni  oit 
jeté  les  yenx  sor  les  planches  si  eiactes  représentant  les 
phases  diverses  de  cette  émption  ont  été  frappées  de  sa  res- 
semblance absolue  avec  le  horse-pox  dit  spontané.  Cest  bien 
là  la  physionomie  si  caractéristique  que  prend  cet  exanlbèroe 
quand  il  siège  au  pourtour  des  naseaux  ;  et  cette  physionomie 
devient  tout  à  bit  expressive  ou  significative  qnand  on  sait 
que  jamais  personne  n*a  rien  produit  de  semblable  par  les 
procédés  ordinaires  de  la  vaccination. 

Cependant,  cette  ressemblance  absoloe  ne  snffit  pas  pour 
conclure  àTidentité.  Que  j'aie  produit  artificiellement  une 
vaccine  générale,  c'est  incontestable.  Hais  pour  qne  oetie 
éruption  puisse  être  considérée  comme  identique  avec  le 
horse-pox  naturel,  il  faut  encore  démontrer qa'elle  s*est  mani- 
festée d'emblée,  sans  prolifération  sur  place  du  germe  à 
Taide  duquel  je  l'ai  produite,  en  un  mot,  sans  accident  local 
primitif.  Voilà,  en  effet,  la  seule  caractéristique  essentielle 
dont  je  sois  en  droit  d'invoquer  le  secours. 

Or,  me  dira-t-on,  vous  avez  fait  à  votre  animnl  une  plate 
au  fond  de  laquelle  du  virus  vaccin  a  été  déposé  à  l'intérieur 
d'un  vaisseau  lymphatique.  Ce  virus  a  germé  sur  place.  Il 
n'a  pas  déterminé,  il  est  vrai,  sur  la  peau,  autour  de  la  plaie, 
fexanthëme  vaccinal  spécifique.  Hais  cette  plaie  elle-raènie, 
avec  sa  base  tuméfiée  ne  représente-t-elle  pas  une  immense 
postule  vaccinale  locale  développée  dans  le  tissu  cellnlaire^ 
Par  conséquent,  n'êtes-voos  pas  dans  les  conditions —  posées 
par  vous-même —  de  la  vaccine  purement  locale,  avec  généra- 
lisation secondaire  de  l'éruption  loin  de  la  région  inoculée? 

Je  ne  saurais,  comme  on  le  voit,  mettre  plus  de  complai* 
sanée  à  l'égard  de  l'esprit  de  contradiction.  Cependant,  si 
singulière  que   paraisse  an  premier  abord  la  prétentioii 


A.  CHàDYEAU.  —  DE   Là  VACCINE  DITE  PRIMITIVE.       1121 

d'assimiler  la  plaie  de  mon  sujet  à  une  pustule  vaccinale,  et 
tout  en  reconnaissant  ce  que  cette  assimilation  a  de  forcé,  il 
n'en  est  pas  moins  raisonnable  de  se  demander  si  le  virus 
vaccin,  semé  au  fond  de  cette  plaie,  ne  s*y  est  pas  multiplié 
tout  d*abord,  comme  il  Faurait  fait  dans  une  vraie  pustule 
vaccinale  développée  à  la  suite  d'une  inoculation  cutanée.  En 
effet,  dans  lecasde  Taffirmative,  la  plaie  d'inoculation,  malgré 
l'immense  distance  qui  la  sépare  de  la  pustule  vaccinale  vraie, 
constituerait  néanmoins  un  accident  spécifique  local  primitif, 
dont  l'existence  ne  permettrait  plus  d'assimiler  Texanthème 
de  mon  sujet  à  un  horse-pox  naturel. 

Or,  qu'est-il  arrivé  en  fait?  Â-t-on  prévu  le  grand  intérêt 
qui  s'attache  à  ce  point,  et  s'est-on  livré  aux  recherches  né- 
cessaires pour  constater  cette  germination  du  vaccin  dans  la 
plaie  d'inoculation?  Oui,  et  les  expériences  instituées  dans 
ce  but  ont  été  suivies  avec  un  soin  tout  particulier.  On  a  re- 
cueilli à  différentes  périodes  la  sérosité  qui  coulait  de  la  plaie  ; 
on  en  a  même  pris  dans  la  profondeur  de  l'induration  péri- 
phérique; cette  sérosité  a  été  inoculée  à  la  vache,  au  cheval, 
à  l'enfant,  et  toutes  ces  inoculations  sans  exception  ont  été 
négatives.  Donc,  le  vaccin  dont  la  plaie  de  mon  sujet  a  permis 
i*introduction  dans  le  système  vasculaire  n'a  pas  germé  sur 
place.  Donc,  cet  animal  n'a  présenté  aucun  accident  vaccinal 
local.  Donc,  l'exanthème  qui  s'est  développé  sur  lui  aux  lieux 
d'élection  delà  vaccine  dite  spontanée  ne  saurait  être  distingué 
de  cette  dernière  affection. 

Est-ce  concluant?  J'ai  la  témérité  de  croire  que  personne 
n'accepterait  le  défi  d*indiquer  maintenant  la  différence  la 
plus  insignifiante  entre  le  horse-pox  général  de  ma  fabrica- 
tion et  celui  de  la  nature.  Il  ne  m'en  coûterait  cependant  pas 
d'admettre  que  la  chose  fût  possible.  C'est  une  concession  que 
je  puis  faire  avec  les  éléments  de  conviction  dont  je  suis  muni 
et  qui  seront  produits  plus  loin. 

2®  cas.  —  Le  deuxième  cas  de  ma  série  de  vaccines  géné- 
rales provoquées  expérimentalement  ne  m'occupera  pas  long- 
temps, car  c'est  le  pendant  du  premier. 

Une  plaie  ayant  été  faite  au  côté  droit  du  cou  d'une  vieille 
T.  xxxr.  Il*  2&.  71 
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jttmefti  à  peau  yrte-fioe,  do  vaccin  recocilli  sur  le  firewer 
cbefal  lui  iairoduii  dans  un  dea  vaisaeau  lywfAalîqiM 
talelliitt  de  la  carotide  primitiTe. 

Le  haitièmc  jour,  Iwaptioa  débute  par  lapparilion  de  deai 
pnsuiles  dans  la  région  inguinale  gauche. 

Ja^qo'an  qoatoraième  jour,  apparition  successif e  de  pus- 
tnles  isolées,  disséminées  sur  loutes  les  régions  du  corps  (k 
oouet  les  pâturons  exceptés),  mais  plus  abondantes  aai  lèvres 

qne  partout  ailleurs. 

Remtfquabie  par  sa  généralisation  réelle,  cette  éruption 
ne  le  fut  pas  moins  par  Tactivité  de  son  virus,  cooinie  Vont 
prouvé  les  résulUls  de  rinocolation  de  ce  virus  au  taureaa  et       j 

à  l'enfant.  .         ^     ,      m 

Dnns  ce  cas  encore  l'épreuve  de  TinoculaUoa  des  liqaules 
i«cueillis  à  la  plaie  du  cou  fut  faite  avec  le  plus  grand  wm, 
et  les  résullats  se  montrèrent  absolument  négatiCs.  Pas  plus 
qne  dans  le  premier  cas,  le  vaccin  n'avait  germé  sur  frface. 
et  réroplion  générale  provoquée  par  rintrodwAion  de  ce 
f  iras  dans  l'organisme  ne  pouvait  être  distinguée  d'un  boro- 

pox  naturel.  ^    .       . 

y  ca$.  —  On  intérêt  beaucoup  plus  grand  s  altacbe  ao 

troisième  cas,  comme  on  va  le  voir.  i 

Cette  fois.  Tintroduction  du  vaccin  fut  faite  dans  un  vais- 
seau tout  à  fait  sousr^ouné,  Ton  des  lymphatiques  parallèles 
à  la  veine  saphène  interne.  Mon  procédé  opératoire  avait  eic 
considérablemenl  perfectionné,  ei  je  pus  pratiquer  riajccUon 
àUavers  une  incision  cutanée  longue  de  15  millimètres  seu- 
lement, incision  qui  au  bout  de  deux  jours  et  demi  éUit 
complètement  cicatrisée. 

Cette  cicatrisation  opérée,  Tanimal  resU  plus  de  neuf  jours 
encore  sans  présenter  le  moindre  phénomène  éruplif-  Ce  •'«! 
qu'au  deuxième  jour  accompli  que  rcxanthème  vaccinal  se 
manifesta,  au  nez  et  à  la  région  génito^nale,  avec  les  carac- 
tères types  du  horse-pox  naturel. 

Serait-il  possible  de  se  refuser  à  admettre  que  eeite  Iroi* 
sième  éruption  n'a  été  ni  précédée  ni  accompagnée  d'aucua 
«ccideut  local  de  nature  spéciaque,  puisqu'il  D'y  en  a  pas 
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même  eu  d'autres  d'une  nature  quelconque  ?  Au  moment  ok 
l'exanthème  fait  explosion,  la  porte  d'entrée  do  germe  viru- 
lent qui  le  produit  est  depuis  si  longtemps  fermée  qu'on 
peut  se  demander  si  elle  a  jamais  été  ouvertel  Non-seulement 
il  n'y  a  pas  eu  prolifération  sur  place  de  la  semence  Tirulente, 
mais  il  manque  jusqu'aux  apparences  qui  auraient  pn  faire 
penser  à  cette  germination  I  Qu'un  cas  pareil  soit  fM^enté  à 
un  observateur  compétent,  et  cet  observateur  sera  dans  rim- 
possibilité  de  décider  s'il  est  en  présence  d'un  horse-pox  spon- 
tané, d'une  vaccine  de  la  nature,  ou  dune  éruption  dans  la 
production  de  laquelle  l'art  du  physiologiste  est  intervenu. 

Podr  conclure,  il  n'y  a  plus  à  douter  qu'entre  les  deut 
sortes  de  hor$e-pox  général,  —  la  forme  naturelle  et  la  forme 
artificielle,  -—  il  n'y  ait  identité  absolue  de  caractères, 

Sans  enlever  leur  intérêt  à  mes  expériences,  l'incertitude 
planant  sur  cette  question  d'identité  aurait  complétemeal 
déplacé  cet  intérêt,  et  m'eût  interdit  toute  tentative  généra- 
lisatrice,  toute  prétention  à  établir  les  lois  de  la  genèse  de 
la  vaccine.  Maintenant  que  cet  écueil  est  évité,  nous  pouvons 
entrera  pleines  voiles  dans  le  cœur  du  sujet»  et  continuer 
notre  recherche  des  conditions  essentielles  à  l'aide  desquellea 
on  peut  assurer  le  développement  du  horse-pox  général  arti* 
ficiel. 

X.  -^  L'idée  instigatrice  de  mes  expériences  sur  la  recherche 
de  ces  conditions  a  été  exposée  dans  ma  première  oommii* 
nication.  Il  ne  sera  cependant  pas  inutile  d'y  revenir  iei. 
D'après  cette  idée,  la  peau  étant  le  siège  anatomique  de 
l'éruption  vaccinale,  l'inoculation  par  cette  membrane  con- 
stitue, pour  la  pénétration  du  virus,  une  condition  particu- 
lière, qui  ne  se  retrouve  pas  quand  il  est  absorbé  par  une 
autre  voie.  Il  était  bien  permis  de  penser  alors  qu'eu  agis- 
sant en  dehors  de  cette  condition  spéciale,  il  serait  possible 
d'obtenir  d'autres  manifestations  éruplives  que  la  vaccine 
localisée.  De  là  à  conclure  que  ces  manifestations  éruptives 
devaient  ressembler  au  horse-pox  général  ou  primitif,  il  n'y 
avait  qu'un  pas,  et  ce  pas  je  l'ai  franchi,  en  partant  de  cette 
supposition  que  la  vaccine  spontanée  elle-même  n'est  peut- 


être  antre  chose  qae  le  résultat  de  la  prolifération  de  germes 
vaccinaux  introduits  dans  le  torrent  circulatoire  pir  la  voie 
pulmonaire. 

En  résumé,  cet  ensemble  de  vues  à  priori  me  fit  édifier 
une  théorie  d'après  laquelle  le  développement  de  la  Taccîne 
générale  ou  primitive  se  trouverait  subordonné  à  la  péné- 
tration du  virus  vaccin  ^  dans  Téconomie,  sans  passage 
préalable  k  travers  la  membrane  qui  constitue  le  si^  ana- 
tomiqoe  de  l'éruption  vaccinale.  Autrement  dit,  toutes  les 
conditions  qui  permettent  au  virus  yacciu  d'entrer  dans  le 
torrent  circulatoire  sans  passer  par  la  peau,  seraient  capables 
de  faire  nattre  le  horse-pox  généralisé. 

Que  devient  cette  théorie  quand  on  la  soumet  au  contrôle 
de  l'expérience? 

Les  conditions  qu'elle  exige  pour  la  génération  de  la  vac- 
cine primitive  peuvent  être  réalisées  de  plusieurs  manières  : 
1*  En  injectant  du  virus  vaccin  dans  les  lymphatiques;  2*  en 
l'introduisant  directement  dans  les  vaisseaux  sanguins; 
S**  en  le  faisant  arriver  indirectement  dans  le  torrent  circu- 
latoire, après  avoir  fait  absorber  ce  virus  par  une  autre  surface 
que  la  peau.  Examinons  ce  qui  arrive  dans  ces  trois  circon- 
stances. 

XI.  —  L'examen,  en  ce  qui  concerne  l'injection  du  vaccin 
dans  les  vaisseaux  lymphatiques,  ne  sera  pas  long.  On  sait, 
en  eOet,  parles  expériences  dont  les  résultats  Tiennent  d*étre 
discutés  tout  à  Theure,  que  la  pénétration  directe  do  vaccin 
dans  l'appareil  lymphatique  est  admirablement  propre  à 
l'évolution  dite  spontanée  de  la  vaccine.  Un  moment  môme, 
séduit  par  la  beauté  des  résultats  obtenus  dans  ces  expé- 
riences, j'avais  dû  adopter  provisoirement  cette  idée,  »pri- 
mée  du  reste  avec  toutes  sortes  de  restrictions,  que  l'appareil 
lymphatique  pourrait  bien  exercer  le  rôle  d'agent  actif  essen- 
tiel dans  le  mécanisme  de  révolution  des  maladies  virulen- 
tes en  général,  de  la  vaccine  en  particulier,  sans  comprendre, 
il  est  vrai,  la  nature  du  procédé  intime  par  lequel  les  lym- 
phatiques interviendraient  dans  cette  occasion. 

Cétait  l'insuccès  de  mes  premières  injections  de  vaccin 
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dans  les  vaisseaux  sangnins  qui,  en  me  détoornant  un  instant 
de  ma  théorie  initiale,  m'avait  mis  dans  la  nécessité  de  me 
rallier  d'une  manière  provisoire  à  ce  système  purement 
empirique.  Mais  je  ne  pouvais  m'y  tenir  longtemps  sans 
songer  à  de  nouvelles  vérifications.  J'avais  annoncé^  du  reste, 
dans  ma  première  communication,  mon  intention  de  revenir 
sur  ce  système  et  de  recommencer  mes  injections  intra- 
veineuses dans  des  conditions  beaucoup  plus  favorables,  c'est- 
à-dire  sur  des  sujets  dont  l'âge  aussi  peu  avancé  que  possible 
fût  une  garantie  contre  les  chances  d'infection  vaccinale 
antérieure. 

XII.  —  Justement,  sur  ces  entrefaites,  on  m'abandonna, 
pour  cette  expérience,  un  jeune  poulain  né  sous  mes  yeux, 
pour  ainsi  dire,  à  l'École  vétérinaire.  J'attendis  qu'il  eût 
atteint  l'âge  de  six  semaines,  et  alors  je  lui  fis,  à  deux  jours 
d'intervalle,  deux  injections  de  vaccin  dans  la  jugulaire. 
J*eus  recours,  pour  ces  injections,  à  la  méthode  sous-cutanée 
et  à  la  seringue  Pravaz. 

Douze  jours  après  la  première  injection,  l'animal  présente 
au  cAté  droit  du  museau,  entre  la  narine  et  le  bord  libre  de 
la  lèvre  supérieure,  cinq  belles  papules  réunies  en  groupes. 

Le  lendemain,  ce  sont  de  magnifiques  pustules  dont  deux 
présentent  un  volume  énorme. 

Le  seizième  jour,  l'éruption  est  à  son  apogée.  Elle  se  com- 
pose alors  de  neuf  pustules,  parmi  lesquelles  les  deux  dont 
il  vient  d'être  question  offrent  18  à  2%  millimètres  de  dia- 
mètre. On  constate  de  plus  une  belle  pustule  sons  le  ventre 
et  une  autre,  couverte  d'une  croûte  cristalline,  dans  le  pli 
du  paturon  du  pied  postérieur  droit  (1). 

Plusieurs  séries  d'inoculations  pratiquées  sur  des  animaux 
de  l'espèce  bovine,  ainsi  que  sur  l'enfant,  démontrèrent  que 
cette  éruption  constituait  bien  un  cas  de  horse-pox  général, 
et  un  cas  type,  comme  il  est  rare  d'en  observer  parmi  ceux 
qui  sont  considérés  comme  naissant  spontanément. 

(1)  L'animal  eut  très-évidemment  une  fièvre  d'éruption  qui  le  rendit 
même  assez  malade.  C'est  le  seul  sur  lequel  ce  phénomène  ait  été  observé 
d'une  manière  positive. 


UM  utGniEif. 

Eit-il  baioia  d'qovlar  qa'il  m  m  «anifMla  ihiolu— f 
rieDj  ni  profondémeiii,  ni  iaperfioialleBMnt,  ta  point  oà  ri&- 
jectioa  fut  praliqnéô.  Une  fois  lo  Iroeait  relire  de  la  jugu- 
laire, le  sujet  fùl,  jusqu'au  nomeat  de  l'apparitiOQ  de  lénqi- 
tion^  dans  le  même  état  que  s'il  eût  été  soumis  à  rinflottee 
génératrice  de  la  Yaooine  naturelle.  Avant  et  pendant  la  pé- 
riode éropti?e,  à  tous  les  moments  sans  exceptioii,  oe  jenne 
poulain  ressembla  si  bien  k  un  sujet  envahi  nêtwdkmmi  ou 
spontanément  par  lehorse-pox,  que  la  distii^ction  eftt  été  toot 
à  fait  impossible.  C'est  donc  on  nouveau  cas  enoare  plus  dè- 
monstratir,  —  sous  le  rapport  de  l*identité  des  formes  nata- 
relie  et  artificielle  de  la  vaccine  générale,  —  qne  le  iroisième 
hit  d'injection  lymphatique  dont  la  signiâcàtion  a  éié  dis- 
cotée  précédemment.  Pendant  deux  jours  et  demi,  en  eflst, 
l'animal  de  ce  dernier  oas  présenta  des  signes  révtiateafsde 
Taction  de  la  main  humaine,  tandis  que,  cha  le  poulain  à 
rinjection  veineuse,  il  n'a  jamais  existé  aucune  trace  de  cette 
intervention. 

Nouq  voilà  donc,  par  ce  beau  succès  de  l'injection  du  virus 
dans  le  sang,  rattaché  à  notre  théorie  première  sur  lévoto- 
tien  du  borse*pex  général.  L.a  réussite  des  injectiona  lympha- 
tiques, conforme  k  cette  théorie,  l'aurait  cependant  compro- 
mise, si  les  injections  veineuses  eussent  continué  à  semonUtr 
impuissantes  à  produire  la  vaccine.  Le  résultat  positif  ofalenu 
en  dernier  lieu  est  venu  heureusement  rétablir  la  vnritafcle 
signification  de  mes  premières  expMences.  Conchisieii  : 
l'introdoction  directe  du  vims-vaocin  dans  la  sysitee  civcn- 
latoire  peut  faire  nattre  le  horse-pm^  général,  qoelle  qne  soit 
la  voie  (veines  ou  lymphatiques)  par  laquelle  ait  lien  la  pé- 
nétration. 

XIIL  —  Mais  nous  ne  devons  pas  nous  arrêter  Ul  D  après 
la  théorie  )i  laquelle  nous  nous  trouvons  ramenés  par  le  Mt 
précédent,  ce  n'est  pas  seulern^t  la  pénétration  rfmefr  de 
vaccin  dans  le  torrent  circulatoire  qui  aurait  la  propriété 
d'engendrer  la  vaœiue  dite  primitive  j  la  pénétration  indi- 
reete  jouirait  de  la  même  prérogative,  quand  cet t^  pénétia- 
tien  s'effectue  par  des  surfaces  absorbap(^  Wti^  qne  b 


▲•  GHAUYIâU.  —  DB  LA  VAOCINB  DITE  PRIinTIYI.       Iil7 

peau.  Nouvelle  vérifieation  à  bire,  DouvelleB  rochercheB  à 
instituer. 

Le  tissu  cellulaire  souft-cutané  se  prête  adoiirableioeHi  à 
des  recherches  de  cette  nature.  C'est  une  des  voies  d'ahsorp- 
tîon  les  mieux  connues  et  les  plus  actives,  et  il  n'en  est  pas 
sur  lesquelles  il  soit  plus  facile  d*expérimeuter.  J'ai  donc  agi 
sur  le  tissu  cellulaire. 

L'aninial  choisi  pour  cette  expérience  était  un  jeune  pou- 
lain de  dix-huit  mois,  atteint  de  morve  chronique,  à  forme 
assez  bénigne,  ne  paraissant  point  avoir  influé  d'une  manière 
bien  sensible  sur  sa  santé  générale. 

Une  petite  incision  ayant  été  pratiquée  k  la  peau  sur  le 
cAté  gauche  de  Tencolore,  on  fit  un  godet  dans  le  tissu  cellu- 
laire sous-cutané  avec  le  manche  d'un  scalpel.  Puis,  après 
s'être  assuré,  par  une  longue  attente,  qu'il  ne  s'était  écoulé 
ni  sang  ni  lymphe  hors  des  vaisseaux,  on  souffla  au  fond  de 
la  petite  poche  un  tube  de  vaccin  recueilli  sur  le  jeune  pou- 
lain de  la  précédente  expérience,  en  prenant  toutes  les  pré- 
cautions nécessaires  pour  empêcher  le  vjrus  de  toucher' les 
lèvres  de  la  plaie  cutanée. 

Le  dixième  jour  après  celte  injection,  l'animal  présentait, 
dans  la  région  naso-labiale,  le  début  d'une  éruption  vaccinale 
nettement  caractérisée.  Cette  éruption  se  composa  de  sept 
pustules  en  tout  :  une  fort  belle,  la  première  apparue,  s^r  le 
c6(é  droit  de  la  lèvre  supérieure,  une  autre  assez  jolie  sur  l'aile 
interne  du  naseau  gauche,  et  enfin,  au  bout  du  nez^  un  groupe 
de  cinq  petites,  qui  se  montrèrent  assez  tardivement  (1). 

Les  résultats  de  cette  expérience  ne  laissent  plus  subsister 
le  moindre  doute  sur  l'exactitude  des  vues  hypothétiques  qui 
m'ont  guidé,  dans  cette  recherche  des  conditions  essentielles 
qui  président  au  développement  de  la  forme  générale  de  la 
vaccine  artificielle.  Toutes  peuvent  se  résumer  en  une  :  ta 

(1]  Un  chapelet  de  nodosités  sous-cutanées,  qui  se  manifesta  dans  la 
région  où  Tinjection  avait  été  faite,  semble  indiquer  que  le  virus  tTait  agi 
sur  les  vaisseaux  lymphutiques  de  cette  région.  En  tout  eas,  le  vaeefai 
n'avait  pas  germé  sur  place,  car  une  de  ces  nodosités  ayant  été  inclaés, 
la  sérosité  qu'eUe  fournit  ne  fut  pas  trouvée  \irulente. 
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pénétration  du  germe  vaccinal  au  êtin  de  Véconamie  pmr  ta»  ^ 
autre  que  la  peau.  Telle  est,  en  effel,  la  loi  qaî  ressort  for? 
ment  de  TeiiBeinble  de  mes  expériences. 

XIV.  —  Indépendamment  des  conditions  essealieiles  qi 
tiennent  l'explosion  de  It  vaecine  générale  sous  leor  dépeft^ 
dance  immédiate,  y  en  a-t-il  d'accessoires  capables,  non  |»^ 
d'eDtraver,  mais  de  modifier  Tactioa  des  premières?  Il 
étadié  sous  ce  rapport,  d'une  part,  rinfloence  de  la  qoaniiie 
et  de  l'origine  de  la  matière  virulente  employée  comme genae; 
d'autre  part,  le  rôle  joué  par  les  qualités  parCicolières  des 
sujets  d'expériences. 

Il  n'est  pas  dans  mon  plan  de  faire  connaf  Ire  arec  détaî! 
les  recherches  que  j'ai  faites  sur  ce  point.  Je  me  btnenuà 
en  indiquer  les  résultats,  en  disant  : 

i*  Que  j'ai  réussi  à  faire  nattre  un  beau  horse-pox  en  ÎDjec- 
tant  dans  un  lymphatique  une  quantité  de  vaccin  si  minime, 
qu'on  pouvait  la  comparer  à  celle  qui  est  nécessaire  pour  Ain 
une  vaccination  cutanée  ; 

2*  Que  le  vaccin  de  cheval,  le  vaccin  de  vacbe.  Je  vaccin 
d'enfant  ont  été  employés  dans  mes  expériences  avec  un  égal 
succès; 

3*  Que  la  jument  s'est  montrée  aussi  apte  que  le  cheval      j 
hongre  et  que  le  cheval  entier  au  développement  du  borseifox 
généra!  ; 

U""  Qu'il  m'a  été  beaucoup  plus  facile  de  faire  Dtdtre  ce 
horse-pox  sur  les  jeunes  animaux  que  sur  les  vieux. 

XV.  —  Mais  j'ai  hfttc  de  laisser  cette  question  secondaire, 
pour  revenir  au  sujet  principal,  à  la  loi  qui  préside  au  mé- 
canisme du  développement  du  horse-pox  généralisé. 

La  formule  par  laquelle  nous  avons  exprimé  cette  loi  ap- 
pelle, en  effet,  une  explication  qui  donnerait  la  raison  de  lad/^ 
rence  d'action  observée  quand  on  fait  pénétrer  le  germe  vac- 
cinal par  la  peau  ou  par  toute  autre  voie.  Pourquoi  le  yacciB 
prolifère-t-il  toujours  sur  place  dans  le  premier  cas,  ce  qai 
n'arrive  jamais  dans  le  second?  Pourquoi  l'éru  pilon  ginénle 
qui  se  produit  dans  le  second  cas  ne  se  manifeste-t-elle  point 
dans  le  premier  ? 


j. 
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Eo  réponse  à  la  première  question,  je  ferai  remarquer  de 
nouyeau  qoe  la  peau  est  le  siège  anatomique  de  la  yaccine, 
ou   plutôt  de  l'éruption  pustolease  par  laquelle  celle-ci  se 
manireste.  Il  n*est  donc  pas  étonnant  que  le  tissu  tégumen- 
taire,  en  vertu  de  celte  affinité  pathologique,  possède,  à  Tex- 
clusion  des  autres  tissus,  une  aptitude  spéciale  qui  loi  per- 
mette de  recevoir  une  impression  immédiate  de  la  part  du 
vaccin  dont  il  subit  le  contact  et  de  se  combiner  directement 
avec  ce  virus,  si  j'ose  m'exprimer  ainsi  :  d*où  la  prolifération 
vaccinale  locale,  qui  est  la  conséquence  de  cette  combinaison. 
Quant  à  la  deuxième  question,  il  n*est  peut-être  pas  aussi 
facile  d*y  répondre.  En  effet,  dans  les  deux  modes  d'inocula- 
tion, l'absorption  du  virus  et  sa  dissémination  dans  toute 
l'économie  doivent  s'effectuer  de  la  même  manière.  Une  par- 
ticule de  virus  vaccin,  mise  en  rapport  avec  la  face  super6- 
cielle  do  derme  cutané,  pénètre  dans  le  torrent  circulatoire, 
aussi  bien  qoe  si  elle  est  déposée  dans  le  tissn  cellulaire  qui 
double  la  face  profonde  de  cette  même  membrane.  Tout  ce 
que  la  physiologie  nous  a  appris  sur  les  lois  de  l'absorption 
ne  permet  point  effectivement  de  supposer  qoe  le  vaccin  ino- 
culé à  la  surface  de  la  peau,  malgré  son  affinité  pour  cette 
membrane,  n'en  franchisse  pas  les  limites.  Si  donc  cette  ab- 
sorption du  vaccin  détermine  l'explosion  d'une  vaccine  géné- 
rale dans  un  cas,  la  théorie  indique  que,  dans  l'antre,  devrait 
se  manifester  le  même  phénomène.  Comment  se  fait-il  qu'il 
n'en  soit  pas  ainsi  7  Qu'est-ce  qui  empêche  l'éruption  géné- 
rale de  se  produire  quand  l'inoculation  du  germe  virulent  a 
été  faite  par  la  peau  ?  L'explication  de  cette  différence  réside, 
croyoDS-nous,  dans  le  mode  d'évolution  de  la  vaccine  locale 
et  dans  les  circonstances  relatives  à  l'action  générale  que 
celle-ci  exerce  sur  Téconomie. 

Chacun  sait  que  le  travail  local  produit  par  l'inoculation 
cutanée  du  vaccin  commence  en  général  presque  immédiate- 
ment. Plus  ou  moins  apparent  pendant  les  premiers  jours,  il 
ne  tarde  point  à  atteindre  son  point  de  plus  grande  intensité. 
À  cette  époque,  variable  suivant  les  espèces  et  même  suivant 
les  individus,  la  réaction  générale  créée  par  l'éruption  locale 
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pénétratiùn  du  germe  vaccinal  au  min  de  ^économie  par  une  m? 
autre  que  la  peau.  Telle  est,  en  effet,  la  loi  qui  ressort  forcé- 
ment  de  l'ensemble  de  mes  expériences. 

XIV.  —  Indépendamment  des  conditions  essentielles  qoi 
tiennent  Texplosion  de  la  vaccine  générale  sons  leor  dépen- 
dance immédiate,  y  en  a-t-il  d'accessoires  capables,  non  pas 
d'entraver,  mais  de  modifier  l'action  des  premières?  J'ai 
étudié  sous  ce  rapport,  d'une  part,  l'infloence  de  la  quantité 
et  de  l'origine  de  la  matière  virulente  employée  comme  germe; 
d'autre  part,  le  rôle  joué  par  les  qualités  particnlières  des 
sujets  d'expériences. 

Il  n*est  pas  dans  mon  plan  de  Taire  connaître  avec  détail 
les  recherches  que  j'ai  faites  sur  ce  point.  Je  me  boroerai  à 
en  indiquer  les  résultats,  en  disant  : 

i""  Que  j'ai  réussi  à  faire  naître  un  beau  horse-pox  en  injec- 
tant dans  un  lymphatique  une  quantité  de  vaccin  si  minime, 
qu'on  pouvait  la  comparer  à  celle  qui  est  nécessaire  pour  iure 
une  vaccination  cutanée  ; 

2*  Que  le  vaccin  de  cheval,  le  vaccin  de  vache,  le  vaccin 
d'enfant  ont  été  employés  dans  mes  expériences  avec  nn^ 
succès; 

3"*  Que  la  jument  s'est  montrée  aussi  apte  qoe  le  cheval 
hongre  et  que  le  cheval  entier  au  développement  du  horse-pox 
général  ; 

k""  Qu'il  m'a  été  beaucoup  plus  facile  de  faire  naître  ce 
horse-pox  sur  les  jeunes  animaux  que  sur  les  vienx. 

XV.  —  Hais  j'ai  hàle  de  laisser  cette  question  secondaire, 
pour  revenir  au  sujet  principal,  à  la  loi  qui  préside  au  mé- 
canisme du  développement  du  horse-pox  généralisé* 

La  formule  par  laquelle  nous  avons  exprimé  cette  loi  ap- 
pelle, en  effet,  une  explication  qui  donnerait  la  raison  de  ladiSé- 
rence  d'action  observée  quand  on  fait  pénétrer  le  germe  vac- 
cinal par  la  peau  ou  par  toute  autre  voie.  Pourquoi  le  vaccin 
prolifère-t-il  toujours  sur  place  dans  le  premier  cas,  ce  qui 
n'arrive  jamais  dans  le  second?  Pourquoi  l'éruption  générale 
qui  se  produit  dans  le  second  cas  ne  se  manifeste-t-elle  point 
dans  le  premier  ? 
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Ed  réponse  à  la  première  question,  je  ferai  remarquer  de 
nouveau  qoe  la  peau  est  le  siège  anatomique  de  la  vaccine, 
ou  plulAt  de  l'éruption  pustuleuse  par  laquelle  celle-ci  se 
manifeste.  Il  n*est  donc  pas  étonnant  que  le  tissu  tégumen- 
taire,  en  vertu  de  celte  affinité  pathologique,  possède,  à  Tex- 
cinsion  des  autres  tissus,  une  aptitude  spéciale  qui  lui  per- 
mette de  recevoir  une  impression  immédiate  de  la  part  du 
vaccin  dont  il  subit  le  contact  et  de  se  combiner  directement 
avec  ce  virus,  si  j'ose  m'exprimer  ainsi  :  d'où  la  prolifération 
vaccinale  locale,  qui  est  la  conséquence  de  cette  combinaison. 

Quant  à  la  deuxième  question,  il  n*est  peut-être  pas  aussi 
facile  d*y  répondre.  En  effet,  dans  les  deux  modes  d'inocula- 
tion, l'absorption  du  virus  et  sa  dissémination  dans  toute 
l'économie  doivent  s'effectuer  de  la  même  manière.  Une  par- 
ticule de  viras  vaccin,  mise  en  rapport  avec  la  face  superfi- 
cielle du  derme  cutané,  pénètre  dans  le  torrent  circulatoire, 
aussi  bien  que  si  elle  est  déposée  dans  le  tissu  cellulaire  qui 
double  la  face  profonde  de  cette  même  membrane.  Tout  ce 
que  la  physiologie  nous  a  appris  sur  les  lois  de  l'absorption 
ne  permet  point  effectivement  de  supposer  que  le  vaccin  ino- 
culé à  la  surface  de  la  peau,  malgré  son  affinité  pour  cette 
membrane,  n'en  franchisse  pas  les  limites.  Si  donc  cette  ab- 
sorption du  vaccin  détermine  l'explosion  d'une  vaccine  géné- 
rale dans  un  cas,  la  théorie  indique  que,  dans  l'autre,  devrait 
se  manifester  le  même  phénomène.  Comment  se  fait-il  qu'il 
n'en  soit  pas  ainsi  7  Qu'est-ce  qui  empêche  l'éruption  géné- 
rale de  se  produire  quand  l'inoculation  du  germe  virulent  a 
été  faite  par  la  peau  ?  L'explication  de  cette  différence  réside, 
croyons-nous,  dans  le  mode  d'évolution  de  la  vaccine  locale 
et  dans  les  circonstances  relatives  à  l'action  générale  que 
celle-ci  exerce  sur  Téconomie. 

Chacun  sait  que  le  travail  local  produit  par  l'inoculation 
cutanée  du  vaccin  commence  en  général  presque  immédiate» 
ment.  Plus  ou  moins  apparent  pendant  les  premiers  jours,  il 
ne  tarde  point  à  atteindre  son  point  de  plus  grande  intensité. 
A  cette  époque,  variable  suivant  les  espèces  et  même  suivant 
les  individus,  la  réaction  générale  créée  par  l'éraption  locale 


qii*îl  serait  puéril  de  vouloir  la  contester.  Elles  ne  proafent 
certainement  pas,  comme  on  a  voulu  me  le  faire  dire  à  tait, 
que  le  horse-pox  ne  se  développe  pas  spontanément.  Mais  eUe^ 
démontrent  catégoriquement  qu'il  n  y  a  plus  à  compter  ssr 
la  principale  preuve  scientifique  de  ce  développement  spot- 
tané. 

Rien  ne  prouve  que  le  borse-pox  naturel  naisse  spontané- 
ment  ;  rien  ne  démontre  qu'il  ne  soit  pas  le  résultat  d*ane 
contamination  par  absorption  de  germes  vaccinanx  :  telles 
sont,  en  résumé,  les  conséquences  forcées,  scientifiques, 
dirai-je,  de  mes  expériences  à  l'égard  de  la  théorie  du  déve- 
loppement de  la  vaccine  primitive. 

Maintenant  ne  pourrait-on  pas  pousser  ces  conséquences 
beaucoup  plus  loin?  Les  deux  formes  de  la  vaccine  génàale 
se  ressemblant  d'une  manière  absolue,  cette  commnnaaté  de 
caractère  ne  devient-elle  pas,  sinon  une  démonstration  directe 
deTidentité  d'origine,  au  moins  une  probabilité  des  mieux 
fondées  en  faveur  de  cette  identité?  Est-il  plus  difficile  d'ad- 
mettre la  naissance  du  hone-pox général^  dit  naturel  ou  spon- 
tané, sous  l'influence  de  la  prolifération  d'une  particule  vac- 
cinale voltigeant  dans  l'air,  introduite  dans  le  système 
circulatoire  par  la  voie  pulmonaire,  que  la  production  da 
hone^pox  général  artificiel,  par  l'introduction  expériaœntaU 
de  cette  même  particule  au  sein  des  vaisseaux? 

Mais  je  dois  me  borner  à  poser  ces  questions  sans  déve- 
lopper la  tbèse  qu'elles  contiennent.  Ce  n'est  point,  en  effet, 
dans  les  faits  exclusivement  relatifs  à  la  vaccine  qu'il  tant  en 
chercher  la  solution.  Cette  solution  dépend  de  féiude'.de 
Tétiologie  des  maladies  virulentes  considérées  dans  leur 
ensemble;  et  si  je  veux  rester  fidèle  au  programme  que  je  me 
suis  tracé  en  commençant,  il  me  faut  laisser  de  o6té  câ 
attrayant  aujet,  si  intéressant  au  point  de  vue  de  la  science 
pure,  si  important  pour  la  pratique. 

Un  jour,  je  discuterai  à  l'aide  des  faits  recueillis  jusqu  à 
présent,  la  question  de  savoir  si  les  virus,  la  virulence,  les 
propriétés  virulentes,  l'état  virulent,  les  germes  virulents, 
comme  on  voudra  bien  dite,  peuvent  naître  antrement  que 
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d*eux-inémes.  Aujourd'hui  je  me  contenterai  de  faire  remar- 
quer que,  quelque  opinion  qu'on  ait  sur  la  manière  d'envi- 
sager cette  haute  question  de  physiologie  pathologique,  les 
faits  expérimentaux  contenus  dans  mon  travail  sont  d'une 
telle  nature,  qu'ils  conserveront  toujours  la  signification  qui 
leur  a  été  donnée. 

XYIII.— Résumons  maintenant  ce  travail  aussi  brièvement 
que  possible* 

l""  La  vaccine,  considérée  chez  le  cheval,  animal  qui,  d'après 
Jenner,  en  serait  la  source  première,  doit  être  distinguée  en 
vaccine  naturelle  ou  spontanée,  et  en  vaccine  artificielle,  acci'- 
dentelle j  expérimentale  ou  inoculée. 

^î**  La  vaccine  naturelle  ou  spontanée,  c'est-àrdire  celle  qui 
se  développe  toute  seule  sans  Tintervention  de  l'art,  sans 
contagion  par  contact  médiat  ou  immédiat,  se  manifeste-sur 
la  peau  des  Solipèdes  (les  seuls  animaux  dont  il  soit  question 
dans  cette  étude)  par  une  éruption  pustuleuse  dite  générale, 
quoiqu'elle  se  montre  souvent  presque  exclusivement  dans  des 
régions  d'élection  peu  étendues,  comme  la  région  naso-labiale 
on  la  région  des  talons,  la  première  plus  communément. 

3"*  Lsl  vaccine  artificielle  ou  accidentelle,  résultat  de  la 
transmission,  par  inoculation  directe  ou  indirecte,  du  virus 
primitivement  emprunté  aux  animaux  atteints  de  vaccine 
naturelle,  se  présente  sous  deux  formes  :  \9  la  forme  locale; 
2**  la  forme  générale. 

W  La  forme  locale  de  la  vaccine  artificielle  ou  inoculée  pro- 
vient de  l'insertion  du  vaccina  la  surface  ou  dans  les  couches 
superficielles  du  derme,  et  de  la  germination  sur  place  de  ce 
virus,  germination  qui  en  général  débute  presque  immédia- 
tement sans  incubation  réelle.  C'est  la  forme  commune 
connue  de  tout  le  monde.  Elle  consiste,  comme  on  le  sait, 
dans  une  éruption  de  pustules  qui  apparaît  exclusivement 
dans  la  région  inoculée,  et  qui,  néanmoins,  exerce  sur  l'éco- 
nomie une  action  générale,  en  vertu  de  laquelle,  dès  le  cin- 
quième jour  à  partir  de  l'inoculation,  il  devient  impossible 
de  faire  prendre  de  nouveau  le  vaccin  sur  un  point  quel- 
conque de  la  peau. 
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5*  Là  forme  générale  de  la  «ooetne  artificielle^  conplèle- 
ment  inconnae  avant  mes  eipérienocs,  présenle  des  eanc- 
tères  oompléiement  ideotiqûes  avec  ceax  de  h  yaeeioe  m 
boree-poi  natorel,  c*e8t*àHiire  qu'elle  se  manifesle  sous  rorm 
d'une  éruption  pusluleose,  plus  on  nM>ins  géntoJisée,  tauilèi 
disséminée  sur  presque  tous  les  points  du  cm|i9,  tantôt  étea- 
due  seulement  aux  lieux  d*élection  du  horse-poi  spoolané. 

6"  Dans  la  forme  générale  de  la  vaccine  artiBcielle,  if  oe 
survient  point  d'accident  vaccinal  primitif  sur  les  points  qui 
ont  servi  de  porte  d'entrée  au  virus.  Au  lien  de  germer  sur 
place,  oe  virus  produit  ailleurs  ses  raanifestatioas,  et  la 
poussée  éroptive,  indice  de  la  multiplication  du  vaccin»  ne 
débute  qu'après  une  incubation  de  huit  jours  an  minioum. 

7*  Pour  que  la  vaccine  générale  se  développe,  il  bal  qie  le 
tirus  inoculé  pénètre  dans  Téconomie  sans  passer  par  la 
membrane  qui  constitue  le  siège  anatomique  de  ràupUon 
vaccinale,  c'est-à-dire  par  la  pean. 

8*  Cette  loi  se  f  érifle  dans  toutes  les  conditions  possibles. 
Ainsi,  on  provoque  la  forme  générale  de  la  vaccine  :  i^En 
injectant  directement  le  vaccin  dans  les  vaisseaux  lymphati- 
ques; 2*  en  pratiquant  cette  injection  k  rintérievr  des  vais- 
seaux sanguins  ;  3«  en  faisant  arriver  le  viras  indiredement 
au  sein  de  l'appareil  circulatoire  par  une  surface  absorbante 
autre  q/ae  les  téguments  extérieurs. 

9""  Le  développement  de  la  vaccine  générale  est  indépen- 
dant de  la  quantité  de  virus  employée  pour  infecter  TércMio- 
liiie,  pourvu  que  cette  quantité  soit  appréciable. 

lO""  La  source  à  laquelle  le  germe  vaccinal  a  été  puisé  est 
également  sans  influence  sur  l'aptitude  de  ce  germe  à  engen- 
drer le  horse-pox  général.  Cette  forme  de  vaccine  se  manifesu 
indifféremment  avec  toutes  les  espèces  de  vims,  vaccin  de 
cheval,  vaccin  de  vache,  vaccin  d'homme,  récemment  on  an- 
ciennement transplanté  sur  l'espèce  humaine. 

il*  Le  sexe  des  animaux  n'a  pas  d'action  sur  le  dévdop- 
pement  de  la  vaccine  générale. 

12''  L'âge,  au  contraire,  semble  exercer  sur  ce  dévdoppe- 
ment  une  notable  influence,  les  jeunes  poulains  se  montrait 
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plus  prédisposés  que  les  vieux  chef  aux  k  contracter  le  horse- 
pox  géfiéralisé. 

13°  La  germinatioB  sur  place  du  vaccin,  dans  le  cas  d'ino^ 
cuUtioa  cutaaée ,  n'implique  pas  un  défaut  d'absorption 
générale  du  virus.  Malgré  son  affinité  spéciale  pour  la  peau, 
le  virus  ne  s'arrête  pas  au  lieu  où  il  a  été  déposé.  Il  pénètre 
dans  le  torrent  circulatoire  tout  comme  s'il  était  pris  par  une 
autre  surface  absorbante.  S'il  ne  produit  pas  alors,  en  mêmQ 
temps  que  l'éruption  locale^  résultat  de  sa  prolifération  im- 
médiate, l'éruption  générale  que  détermine  la  pénétration  du 
vaccin  dans  le  sang  quand  elle  a  lieu  par  d'autres  voies,  c'est 
probablement  parce  que,  au  moment  où  cette  éruption  géné- 
rale pourrait  se  développer  (huitième  jour  au  plus  tôt),  la 
peau,  en  raison  de  l'immunité  créée,  dès  le  cinquième  jour, 
par  le  travail  local  de  la  vaccination,  n'est  plus  apte  à  la 
postulation  vaccinale. 

lu"*  Si  cette  explication  est  la  vraie,  l'impuissance  de 
l'inoculation  cutanée  à  faire  naître  la  vaccine  générale  ne 
saurait  être  considérée  comme  absolue.  Il  pourrait  certaine- 
ment arriver  que,  certaines  circonstances  retardant  l'évolution 
de  la  vaccine  locale,  ou  raccourcissant  le  temps  nécessaire  à 
l'explosion  de  la  vaccine  générale,  une  inoculation  cutanée 
pût  produire  cette  dernière. 

15*"  La  comparaison  du  horse-pox  naturel  dit  spontané  avec 
le  horse-pox  général  produit  de  l'expérimentation  ne  révélant 
entre  eux  aucun  caractère  différentiel,  il  nest  plus  possible 
d'invoquer  la  prétendue  spécialité  du  mode  de  manifestation 
comme  preuve  de  la  spontanéité  réelle  du  premier. 

IG""  Cette  communauté  de  caractères  devient,  non  pas  une 
démonstration  directe  de  l'identité  d'origine,  mais  une  pro* 
habilité  des  mieux  fondées  en  faveur  de  cette  identité.  Il  n'est 
pas  plus  difficile  d'admettre  la  naissance  du  horse-  pox  dit  na-^ 
turel  on  spontané  sous  l'influence  de  la  prolifération  d  une 
particule  vaccinale  voltigeant  dans  l'air,  introduite  dans  le 
système  circulatoire,  par  la  voie  pulmonaire,  que  la  produc- 
tion duborse*pox  général  artificiel  par  l'introduction  expéri- 
mentale de  cette  même  particule  au  sein  des  vaisseaux. 
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17*  Dms  l*élal  icliid  de  bob  coaiaisanoes,  û  cH  m^^- 
âble  d'èire  scie&Ufiqaemait  fixé  sv  la  nalare  des  éfencLU 
▼îniie&ls  uiqnds  est  dû  le  déftloppeaient  de  la  Taccific. 
Soal-oe  des  èlres  réels,  probBMÎresoaprotophyles,  omwést 
de  simples  orgaailes  spécian?  (Test  plus  que  doaten.  Toi- 
les les  probAbilîlés  se  trovroit  plolftt  do  cAlé  de  ridée  apf4!- 
qoée  par  M.  Ch.  Bobia  à  Umb  les  ▼iras,  d'après  laqoeJie 
l'actioa  Tîraleate  s*expliqoerait  par  use  sorte  de  cafaly se 
aaîattle«  Mais  la  sigaificatioa  particalière  des  bits  qui  tioi- 
aeal  d'être  résmés  est  iadépeadaaCe  de  la  aolaiioa  lêserrée 
à  cette  difScalté.  Leus  coaséqneoces  géniales  mânes  itsieni 
iaattaqvables.  Âossî,  ea  préseoce  de  cette  qœstîoa  :  —  la 
matière  Tîmleole  peot-dle  aattre  aatremcnt  que  d*elle-mêiDe? 
—  on  ae saarait  se  refusera  recoanallre qae  la  répoase  affir- 
mative, considérée  autrefois  ooaime  iadiscatable,  ne  repose 
plus  sor  des  preaTes  scieatifiqaes  safSsaaIes. 

M.  LiBLiNC  dit  qa  il  a  yh  ane  éroptioa  géoérale  Aet  df> 
aDîmaax  auxqoels  M.  Aozias-Torenae  araît  iaocalé  le  hoRC- 
pox  par  les  procédés  ordinaires.  D*nn  aotre  cAlé,  Irnsqncw 
obserre  an  cheral  atteint  de  borse-pox  daas  aae  coatrée  oà, 
dans  an  diamètre  de  qoaraate  lieoes.  os  ae  troore  pas 
diantre  aaimal  qui  ait  pa  ooatamiaer  le  premier,  oa  est  au- 
torisé à  regarda  le  horse-pox  comme  s'étaal  dârdoppé  spon- 
tanément  chez  cet  animal. 

M.  Cbautsad:  Je  n'ai  pas  dit  qae  le  borse-pox  général  ae 
peot  pas  se  développer  spontaaément,  j*ai  dit  seniemf  t  qae 
les  caractères  du  borse-pox  dit  spoalaaé  ne  démoaireat  pas 
cette  spontanéité,  parce  qu'ils  se  retroovent  dans  le  bone- 
pox  général  artificiel.  Je  ne  dis  pas  noa  plos  qae  riaoca- 
Ulion  à  la  pean  paisse  être  saifie  d'one  éniptioa  générale  ; 
pour  moa  compte,  il  est  vrai,  je  n'en  ai  jamais  ra,  et  je  pro- 
fite, pour  m^iasliaire,  des  faits  avaaoés  par  M.  Lebiaac.  Je 
demanderai  à  notre  arilègoe  si  Ton  a  mis  à  ré|weaTe  le  Tiras 
des  éruptions  générales  coBsécatires  à  riaocalatioacotaaée. 

H.  LuLAifc  répoad  qu'on  a  iaocalé  à  d'aotres  aaiamax,  à 
des  cbevaox,  à  des  ruminants,  la  matim  de  qaelqiifs  pa^ 
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Uaks,  et  que  Ton  a  obtenu  des  érnptions  vaccinales.  On  a 
amené  à  TAcadémie  deux  chevaux  ainsi  inoculés  qui  ont  pu 
Atre  examinés. 

H.  Gnftaiif  :  Il  ressort  deux  choses  de  la  communication  de 
M.  Chauveau  :  un  fait  et  une  théorie.  L'injection  du  vaccin 
dans  les  vaisseaux  produit  une  éruption  générale,  voilà  un 
fait;  mais  cette  éruption  est-elle  identique  au  borse-pox  na- 
turel ?  On  ne  saurait  le  dire.  On  pourrait  tenter  l'expérience 
suivante  :  mettre  dans  une  étable  un  certain  nombre  d'ani- 
maux en  contact  avecrdes  chevaux  inoculés  parle  procédé  de 
M.  Chauveau,  et  voir  si  la  contamination  se  produirait  chez 
ces  animaux  de  la  même  manière  qu'elle  se  produit  par  le 
horse-pox  naturel.  J'avoue  que  je  doute  de  la  théorie  de 
M.  Chauveau. 

M.  Chauvbau:  Je  ne  puis  rien  dire  concernant  Texpérience 
proposée  par  H.  Guérin;  j'ai  eu  toujours  soin  d'isoler  les  ani- 
maux soumis  à  mes  expériences,  afin  qu'on  ne  pût  les  soup- 
çonner d'avoir  pris  le  horse-pox  autrement  que  par  l'inocu- 
lation que  je  leur  avais  pratiquée. 

M.  Gdérin  :  A  présent  que  le  fait  est  démontré,  on  pourrait 
tenter  l'expérience;  car  si  le  fait  existe,  reste  à  prouver  la 
théorie . 

M.  Chadvsau  :  J'ai  déjà  dit,  et  je  le  répète,  que  j'ai  réservé 
la  question  du  horse-pox  naturel. 

M.  Dbpaol  :  H.  Chauveau  a  fait  un  pas  depuis  son  dernier 
travail,  ce  qui  prouve  qu'il  ne  faut  pas  trop  se  presser  de 
généraliser.  Ainsi  il  disait  que,  pour  produire  le  horse-pox 
général,  il  fallait  injecter  le  virus  par  les  lymphatiques;  au- 
jourd'hui îHaut  y  joindre  les  vaisseaux  sanguins  et  le  tissu 
cellulaire.  Gela  d'ailleurs  me  paraissait  si  clair,  si  évident, 
que  je  m'étonnais  que  H.  Chauveau  se  fût  arrêté  là. 

Notre  collègue  a  voulu  établir  une  grande  différence  entre 
le  horse-pox  spontané,  le  horse-pox  général  artificiel  et  le 
horse-pox  résultant  de  l'inoculation  par  la  peau.  Il  prend 
pour  caractéristique  ce  fait  que  le  virus  ne  passe  pas  par  la 
peau;  mais  j'ai  vu  assez  souvent  dans  l'espèce  humaine,  l't 
T.  XXXI.  N*»  26.  72 
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une  fois  chez  le  cheTal,  U  ▼accioalÎM  ordiaaire  foivie  due 
éruption  géoéralidée  qai  pouvait  sertir  à  fioa  tour  à  ii»ci.« 
d'autres  enfants  oo  d'autres  animaux.  Ces  faits,  comme  ceo 
qu*a  cités  M.  Leblanc,  infinnenl  donc  la  caractéristique  àt 
M.  Chauveaa.  Il  en  trooTe  one  seconde  dans  cet  autre  ièA 
que  l'injection  du  horse-pox  dans  les  lymphatiques  on  là 
Teiues  n'est  pas  suivie  d'une  manifestation  locale.  Mais  cela 
me  parait  naturel,  car  M.  Chauvean  prend  toutes  les  jHêcaa- 
tions  pour  que  le  virus  ne  soit  pas  mis  en  contact  avec  ies 
lèvres  de  la  plaie,  et  puis  le  virus  est  rapidement  entraîne 
par  la  circulation  de  la  lymphe  on  dn  sang.  Cette  seconde 
caractéristique  n'a  donc  aucune  valeur. 

Il  est  un  troisième  point  sur  lequel  je  ne  suis  pas  d'accord 
avec  M.  Chauveau  ;  s'appuyant  sur  Jenner,  il  semble  adaettre 
que  le  vaccin  primitif  vient  du  cheval  seuL  Cette  opinion  de 
Jenner  a  été  combattue  et  démontrée  erronée,  et  l'on  admet 
aujourd'hui  que  le  cow-pox  se  développe  spontanément  ct^i 
les  ruminants,  comme  le  horse-pox  chez  le  cheval. 

Enfin,  M.  Chauveau  dit  que  dans  le  horse-pox  général  arti- 
ficiel, réruption  siège  de  préférence  aux  paturons,  au  na  et 
en  quelques  autres  points.  Or,  dans  le  horse-pox  spontané, 
réruption  se  généralise  par  toute  la  peau,  ainsi  que  je  f'ii 
fait  voir  à  Alfort  en  faisant  raser  les  poils  des  anim^ipr-  Seu- 
lement les  postules  varient  on  peu  d'aspcci,  saivant  le  sie^ e 
qu  elles  occupent 

On  a  parlé  tout  k  l'heure  d'une  expérience  qui  coMSterait 
à  mettre  dans  une  même  étable  des  animaux  sains  avec  de> 
chevaux  présentant  le  horse-pox  ;  mais  de  semblables  expé- 
riences ont  été  faites  par  M.  Boule  j  :  tous  les  aniaanxont  eie 
contaminés.  Hais  en  pareil  cas  on  ne  peut  pas  dire  que  ce» 
animaux  aient  eu  le  cow-pox  spontané;  ils  Tout  en,  en  effet, 
par  une  véritable  inoculation.  D'après  cela,  7  a-4-îl  des  ma- 
ladies virulentes  spontanées?  Je  n'en  sais  rien,  je  ne  venx  pa5 
résoudre  la  question;  mais  je  conclus  de  mes  quelques  re- 
marques qu  il  n  y  a  qu*unseol  covir^^x,  un  sral  borse-pox  ;  il 
suffit  d'ailleurs,  pour  le  démontrer,  d'un  senl  ca»  d'émptî«» 
généralisée  à  la  suite  de  l'inoculation  par  la  pera. 
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M.  Chaotbaii  :  M.  Depaal  a  dit  oomme  moi  ou  il  a  raisonné 
à  côté  de  la  qoestioDf  et  m'a  fait  dire  ce  que  je  n'ai  pas  dit. 
Je  ne  nie  pas  la  généralisation  de  la  vaccine  inoculée,  mais  je 
dis  n'en  avoir  vu  aucun  cas  ni  sur  le  cheval  ni  dans  l'espèce 
humaine.  Je  n'ai  pas  dit  que  le  horse-pox  naturel  ei^t  localisé, 
puisque  je  l'appelle  général  ;  j*ai  dit  seulement  qu'il  a  quelques 
sièges  de  prédilection,  comme  les  paturons,  le  nez,  etc.  On 
n'a  pas  besoin  de  raser  les  poils  pour  voir  s*il  y  a  dès  pustules 
à  la  peau,  et  Je  me  fais  fort  de  montrer  des  pustules,  s*il  en 
existe,  sur  les  parties  les  plus  velues. 

Je  n'ai  pas  dit  non  plus  que  le  cow-pox  ne  peut  pas  naître 
spontanément  dans  l'espèce  bovine  ;  je  suiâ  parti  de  Jenner 
et  je  ne  me  suis  occupé  que  du  cheval.  D'ailleurs  je  ùe  suis 
pas  immuable  ;  je  cherche^  et  je  change  suivant  les  résultats 
de  Texpérimentation.  Je  ne  formule  pas  de  loi,  ou  du  moins 
je  ne  le  fais  que  provisoirement,  jusqu'à  ce  que  TeSpéHenee 
ait  décidé. 

RAPPORTS. 

M.  Blot,  au  nom  d'une  commission  dont  il  fait  partie  avec 
H.  Jacquemier,  donne  lecture  d'un  rapport  stir  un  travail  de 
H.  Monot,  ayant  pour  titre  :  De  l'industrie  des  tiourrices  et  de 
la  mortalité  des  enfants  nouveau-nés. 

Nous  donnerons  ce  rapport  dans  la  séance  du  25  septembre. 

M.  BaiguBT  :  Je  confirme,  d'après  M.  firochard,  tout  ce  qtle 
U.  Blot  vient  de  dire.  Le  mal  signalé  est  très-grand.  Sor 
22  000  enfants,  dit  M.  Brochard,  qui  sont  disséminés  dans  an 
certain  rayon,  les  trois  quarts  meurent  dans  la  première 
année  et  les  autres  rentrent  à  Paris  dans  un  état  affreui. 
On  n'a  point  de  garantie  contre  les  nourrices,  on  ne  peut 
exercer  sur  elles  aucune  surveillance.  Par  exemple,  une 
nourrice  laisse  brûler  un  enfant;  le  médecin  vient,  on  Itii  dit 
que  l'enfant  est  mort  de  convolsions,  et  la  sépulture  a  lieu. 
Cependant  la  justice  informe^  on  exhume  le  cadavre  de  Ten- 
fanl,  et  l'on  reconnaît  la  nature  de  l'accident  auquel  il  a 
succombé. 
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qu'il  serait  puéril  de  youlolr  la  contester.  Elles  ne  prouYent 
certaioement  pas»  comme  on  a  voulu  me  le  faire  dire  à  tort, 
que  le  horse-pox  ne  se  développe  pas  spontanément.  Mais  elks 
démontrent  catégoriquement  qu'il  n*y  a  plus  à  compter  sur 
la  principale  preuve  scientifique  de  ce  développement  spon- 
tané. 

Rien  ne  prouve  que  le  horse-pox  naturel  naisse  spontané- 
ment ;  rien  ne  démontre  qu'il  ne  soit  pas  le  résultat  d'une 
contamination  par  absorption  de  germes  vaccinaux  :  telles 
sont,  en  résumé,  les  conséquences  forcées,  scientifiques, 
dirai-je«  de  mes  expériences  à  l'égard  de  la  théorie  du  déve- 
loppement de  la  vaccine  primitive. 

Maintenant  ne  pourrait-on  pas  pousser  ces  conséquences 
beaucoup  plus  loin  7  Les  deux  formes  de  la  vaccine  générale 
se  ressemblant  d'une  manière  absolue,  cette  communauté  de 
caractère  ne  devient-elle  pas,  sinon  une  démonstration  directe 
de  ridentité  d'origine,  au  moins  une  probabilité  des  mieux 
fondées  en  faveur  de  cette  identité?  Est-il  plus  difficile  d'ad- 
mettre la  naissance  du  hone-pox  général^  dit  naturel  au  spon- 
tané, sous  l'influence  de  la  prolifération  d*une  particule  vac- 
cinale voltigeant  dans  l'air,  introduite  dans  le  système 
circulatoire  par  la  voie  pulmonaire,  que  la  production  du 
kone^pax  général  artificiel,  par  l' introduction  expérimentale 
de  cette  même  particule  au  sein  des  vaisseaux? 

Mais  je  dois  me  borner  à  poser  ces  questions  sans  déve- 
lopper la  thèse  qu'elles  contiennent.  Ce  n*est  point,  en  effet, 
dans  les  faits  exclusivement  relatifs  à  la  vaccine  qn'il  faat  en 
chercher  la  solution.  Cette  solution  dépend  de  l'étude! de 
Fétiologie  des  maladies  virulentes  considérées  dans  leur 
ensemble;  et  si  je  veux  rester  fidèle  au  programme  que  je  me 
suis  tracé  en  commençant,  il  me  faut  laisser  de  côté  cet 
attrayant  sujet,  si  intéressant  au  point  de  vue  de  la  science 
pure,  si  important  pour  la  pratique. 

Un  jour,  je  discuterai  à  l'aide  des  faits  recueillis  jusqu'à 
présent,  la  question  de  savoir  si  les  virus,  la  virulence,  les 
propriétés  virulentes,  l'état  viruleot,  les  germes  virulents, 
comme  on  voudra  bien  dire^  peuvent  naître  autrement  qae 
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à  elles  qu'il  faut  s*en  prendre,  mais  aux  parents,  aux  méde- 
cins qui  conseillent  ou  tolèrent  pareille  chose.  Que  les  nour- 
rices abusent  ensuite  de  la  crédulité  des  parents,  qu'elles  con- 
tinuent à  recevoir  leurs  gages  plusieurs  mois  après  la  mort 
deTenrant,  certes,  cela  existe;  mais  c'est  à  l'autorité,  c^est 
au  maire  de  l'endroit  de  faire  son  devoir  en  avertissant  les 
familles  de  la  mort  du  nourrisson.  Quand  un  individu  meurt 
dans  un  hôpital,  le  directeur  en  prévient  les  parents;  les 
maires  devraient  agir  de  la  même  manière. 

Je  ne  demande  pas  mieux  que  l'on  apporte  des  améliora- 
tions aux  inconvénients  et  aux  abus  qui  existent;  mais  je  suis 
surpris  que  H.  Blot,  après  avoir  signalé  le  mal,  se  soit  tu  sur 
le  remède.  Il  a  parlé  d'un  règlement  en  13  articles  proposé 
par  M.  Honot,  mais  il  ne  Ta  pas  fait  connaître.  Or,  si  j'ai 
demandé  la  parole,  c'est  spécialement  pour  prier  M.  Blot  de 
compléter  son  rapport  en  nous  faisant  connaître  ce  règlement. 

H.  Blot:  H.  Depaul  dit  que  H.  Monot  a  vu  les  choses  en 
noir;  c'est  possible,  mais  les  faits  qu'il  signale  sont  tous 
vrais.  Notre  collègue  ajoute  que  j'aurais  dû  montrer  la  face 
de  la  médaille;  maison  la  connaît;  nous  savons  bien  qu'il 
est  des  femmes  à  Paris  qui  ne  peuvent  nourrir  leurs  enfants  ; 
il  en  est  d'autres  qui  ne  le  veulent  pas,  parce  que  cela  les 
gène.  A  ce  dernier  point  de  vue,  le  nombre  des  nourrices 
pourrait  diminuer,  mais  il  ne  s'ensuit  pas  qu'on  ne  puisse  et 
qu'on  ne  doive  améliorer  cette  industrie  et  la  réglententer, 
car  on  sait  qu'elle  est  livrée  à  l'exploitation  privée.  Quand 
nous  sommes  appelés  à  examiner  une  nourrice,  nous  ne 
voyons  pas  ses  papiers;  on  nous  répond  invariablement  qu'ils 
sont  à  la  préfecture  de  police.  L'enfant  qu'on  nous  présente 
est'il  à  la  nourrice?  on  l'ignore.  Nous  faisons  des  réserves 
mais  malgré  nos  observations,  les  parents,  toujours  pressés, 
arrêtent  la  nourrice,  et  bientôt  on  voit  son  lait  diminuer; 
c'est  que  souvent  elle  est  au  quinzième  on  dix-huitième  mois 
d'allaitement.  Il  y  a  du  côté  des  meneuses  des  abus  énormes. 
J'en  parlais  dernièrement  à  un  monsieur  qui  me  racontait 
avoir  vu  l'une  d'elles  laisser  dans  un  vragon,  à  la  merci  des 
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voyageuses,  cinq  petits  enfants.  Il  y  a  parfois  eneore  échange 
d'enfants. 

Pour  ce  qai  concerne  la  seconde  partie  du  travail  de 
M.  Monot,  j'ai  craint  d'allonger  mon  rapport,  «t  c'est  pour  ce 
motif  que  je  n'ai  pas  reproduit  les  articles  du  règlement  dont 
parle  If.  DepanI  ;  mais  si  l'Académie  le  désire,  je  sois  préi  à 
en  donner  lecture. 

M..  Dbpadl  :  C'est  là  le  point  important,  puisque  c'est  le 
remède  du  mal  signalé. 

M.  RoBiBTBT  fait  observer  qu'il  est  înopporlun  de  discuter 
ces  articles;  l'Académie  ne  fait  pas  de  règlement;  eela  af^iar- 
tient  h  radministrs^tion.  Il  est  toujours  délicat  de  douer  on 
conseil  à  un  ministre. 

H .  Depàul  :  M.  Robinet  interprète  mal  le  sens  de  ma  de- 
mande. Il  ne  s'agit  pas  de  discuter  un  règlement  officiel,  mais 
les  idées  émises  par  mû  confrère  poq^  reipédier  k  un  m^l  ;  or. 
avant  de  voter  les  conclusions  du  rapport,  qui  sont  favora- 
bles à  ces  idées,  il  faut  Qécessairefpent  connaître  le  remède 
proposé  par  l'auteur. 

M.  GoKBAED  :  Le  ministre  a  envoyé  le  travail  de  M.  Monol 
à  TAcadémie  en  lui  demandant  son  avis  ;  elle  doit  le  donner  : 
c'est  la  réponse  h  faire,  et,  k  cet  effet,  îl  faut  natureHenent 
avoir  coiinaissance  de  la  disposition  du  règlement. 

M.  LiRRBT  appuie  la  motron  de  HM.  DepanI  et  Guérard. 

M.  BoDLBT  rappelle  que  U.  Chauveau,  qmiest  de  passage  à 
Paris  et  qui  est  inscrit  pour  prendre  la  parole,  a  un  impor- 
tant mémoire  à  lire,  et  qu'il  est  dès  lof^s  préférable  4e  renvoyer 
à  la  prochaine  séance  la  lecture  du  compjémei^t  du  rapport  de 
H.  Blot. 

M.  Blot  se  tient  k  la  disposition  de  I^Acadàmie^ 

H.  LE  PaÉsmENT  :  M.  Biot  voudra  bien  compléter  son  rap- 
port. (Voyez  séance  du  25  septembre.) 

—  La  séance  est  levée  k  cinq  heures. 
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OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Sur  l'odorat  et  les  odeurs,  par  M.  le  professeur  Fée. 
Gboléra-morbus  ;  son  siège,  sa  nature  et  son  traitement,  par  H.  le  doc- 
teur Shrimpton. 

Del  parte  pretcrmesso  o  maneato  nei  brutî  domestici  nella  specie  umana^ 
memoria  del  prof.  car.  Giambattista  Fabbri.  Bologne,  1866. 

Analyse  et  synthèse  de  répidèmicilé  cholérique,  par  M.  le  docteur  Sélim 
Ernest  Maurin.  Marseille^  1866. 

Bulletin  de  la  Société  protectrice  de  Tenfance;  conférence  du  10  juin 
1B«0,  a.  a,  par  M.  le  docteur  Alaiandre  Maytr,  aeoi^taire  général. 

Bulletin  de  la  Société  d'anthropologie  de  Paris,  1. 1,  2«  série,  2«  fasc. 

Bulletin  de  l'Académie  Impériale  d^  médot^nat  U  XVHf  p.  21  et  22. 

Gazette  des  eaux,  n.  àM. 

ffeviie  d'hydrologie  inédicale,  q,  il. 

Le  Monde  thermal,  n.  36. 

Gazette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  36. 

loumal  des  savants.  Août. 

Jvonuil  de  médecine  vétérinaire  mililaink,  t.  V,  ».  3. 

Gazette  médicale  de  Paris,  n.  36. 

L'Abeille  médicale,  n.  37. 

Le  Courrier  médical,  n.  36. 

Moniteur  d'hygiène  et  de  salubrité  publique.  Septembre. 

El  Genio  quirurgico,  n.  5â3. 

L'Union  médicale,  q,  10^  à  iQ7. 

Gazette  des  hépiU^x,  n.  104  à  106. 

La  France  médicale,  n.  71  et  72. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  l'Académie  des  sciences, 

t.  umi,  n.  id. 
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Le  procès-verbal  de  la  deniîère  séance  est  la  a  adopté.        i 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLE.  ^ 

M.  le  ministre  de  ragricoltnre,  dn  commerce  el  des  tra- 
vaux publics  transmet  à  l'Académie  : 

I.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  RiGHian  sur  une  épiiénie  , 
de  variole  qui  a  sévi  dans  le  canton  d'AutreyCHaote-iSaAae.)  | 
{Commission  des  épidémies.)  I 

II.  Dn  rapport  de  M.  le  docteur  MàaooR  sar  une  épidémie 
de  fièvre  typhoïde  qui  a  régné  dans  la  commune  de  Bellj. 
{Même  commission.) 

III.  Du  rapport  de  M.  le  docteur  Birth  sur  une  épidémie 
de  choléra  qui  arégné  dans  la  commune  d'Ottoaville  (Mosefle} 
(Même  commission.) 

IV.  Les  recettes  et  échantillons  de  divers  remèdes  proposés 
pour  combattre  le  choléra  et  la  diarrhée.  (Comirâston  des 
remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

Y.  Une  lettre  de  rappel  au  sujet  d'un  prétendu  spéci6qne 
du  choléra.  {Mime  commission.) 

VI.  Doe  lettre  relative  à  la  vaccination  animale,  et  par 
laquelle  M.  le  ministre  invite  TAcadémie  k  vouloir  bien  lui 
faire  connaître  les  résultats  obtenus  jusqu'à  présent  de  rem- 
ploi du  vaccin  de  génisse.  {Commission  de  vaccine.) 

VU.  Le  tableau  des  vaccinations  pratiquées  dans  ledépar- 


temenl  de  la  Seine  pendant  laonée  1865.  (Même  commis- 
sion.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  M.  le  docteur  Dbmarqdat  et  M.  le  docteur  Robbrt  db  la 
Tour  informent  rAcadémie  qu'ils  se  portent  candidats  :  le  pre- 
mier à  la  place  vacante  dans  la  section  de  pathologie  chirur- 
gicale; le  second  à  la  place  vacante  dans  la  section  de  thé- 
rapeutique et  d'histoire  naturelle  médicale.  {Renvoi  aux 
sections,) 

II.  H.  le  docteur  Crib  (de  Laval]  rappelle  à  l'Académie  qu'il 
lui  a  adressé  un  travail  sur  plusieurs  cas  d'intoxication  satur- 
nine, et  que  ce  travail  ne  figure  pas  dans  le  rapport  général 
sur  les  épidémies  qui  ont  régné  en  France  pendant  l'année 
186/^.  {Renvoi  à  la  Commission  des  épidémies,) 

m.  H.  le  docteur  Brochard  (de  Bordeaux)  adresse  à  l'Aca* 
demie  quelques  renseignements  sut  V industrie  des  nourrices. 
(Renvoi  à  M.  Bloi,) 

IV.  H.  ie  docteur  Alexandre  Matbr  adresse  également  à 
l'Académie  une  lettre  sur  le  même  sujet.  (Renvoi  à  M.  Blot.) 

y.  Note  sur  un  nouveau  mode  de  traitement  du  choléra, 
par  M.  le  docteur  Dumas.  {Commission  du  choléra*) 

VI.  Mouvements  de  la  respiration,  recherches  faites  k  l'aide 
de  l'expérimentation  électro-physiologique  et  de  l'observation 
clinique,  par  H.  le  docteur  Dochrnnb  (de  Boulogne).  (Com- 
missaires :  HM.  Bouvier,  Gavarret  etBéclard.) 

VII.  M.  Matbibu,  fabricant  d'instruments  de  chirurgie,  fait 
mettre  sous  les  yeux  de  l'Académie  un  nouveau  pulvérisateur 
des  liquides  par  le  gaz  acide  carbonique. 

Ce  pulvérisateur,  qu'il  a  construit  sur  les  indications  de 
M.  le  docteur  Albert  Le  Play,  se  compose  d'un  cylindre  en 
laiton  fermé  par  deux  disques  du  même  métal  à  ses  extrémités; 
il  est  divisé  en  deux  parties  égales-  par  une  cloison  métal- 
lique : 


A,  pwUs  iaférienre  datioée  k  eoBteoir  le  oiélsage  qui  pi 
doit  le  d^igemrat  du  gaz  uide  urboniqae  ; 

B,  enpiuement  do  corps  de  pompe  ; 


C,  réservoir  conteDant  le  liquide  destiné  k  ètn  pohérisé; 
.  H  K  L  H,  tube  deax  fois  coudé  qni  condoit  le  giz  acide 
ctrboniqne  à  l'extérieiir  ; 


0,  orifies  qui  eonraniiqw  avec  h  pvtîs  sipiriMM  di 
réservoir  C  ; 
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S,  corps  de  pompe  ; 

P,  piston  ; 

T,  petit  troa  par  où  s*écbappe,  h  Tétat  liquide*  l'agent  chi- 
mique contenu  dans  la  pompe  sons  la  pression  du  piston,  et 
qui  va  se  combiner  avec  le  mélange  contenu  dans  le  réser-  < 
voir  A. 

Cet  instrument,  ainsi  construit,  a  été  employé  en  combinant 
la  pulvérisation  d'étber  avec  le  gaz  acide  carbonique  dans 
l'application  de  Tanesthésie  locale,  et  a  donné  de  bons  ré- 
sultats ;  il  pourrait  être  employé  à  la  pulvérisation  des  liquides 
médicamenteux^ 

YIII.  M.  Robinet  fait  part  à  TAcadémie,  avec  un  sentiment 
de  profonde  émotiopj  de  la  mort  de  M.  Mélier,  qui  a  succombé 
dimanche  matin,  k  Marseille,  à  une  attaque  d'apoplexie,  au 
retour  d'une  inspection  qu'il  venait  de  faire  en  Corse.  M.  Ro- 
binet donne  lecture  de  quelques  passages  d'une  lettre  de  la 
fille  atnée  de  M.  Mélier»  qui  renferipe  quelques  détails  surses 
derniers  moqaents. 

Le  corps  de  M-  Mêljçr  dev^i^t  être  incessamment  rappprté 
à  Paris,  Ie3  metpbres  de  l'Académie  seront  informés;  du  jour 
et  de  rbeure  des  obsèques, 

LECTURES. 

Remarquer  m^  un  cas  de  polypes  multiples  du  larynx^  trai- 
tés et  guérie  par  la  laryngotomie  thyro- hyoïdienne ^  par 

H.  FOLLIN. 

L  auteur  divise  d'abord  l-bistoiredes  polypes  du  larynx  en 
deux  périodes  séparées  par  la  découverte  du  laryngoscope,  et 
montre  comment  cette  découverte  a  fait  entrer  la  ehirurgiQ 
dans  des  études  nouvelles,  et  a  engagé  à  poursuivre  des  ten- 
tatives opératoires  d'extraction  par  les  voies  naturelles  Mais 
il  établit  que  dans  certains  cas  il  faut  aborder  les  polypea 
par  des  voies  artiGcieiles.  L'indocilité  du  malade*  un  état 
convulsif  de  la  gorge,  le  nombra  des  polypes»  soal  souvent 
des  obstacles  à  l'extraction  par  les  voies  naturelles. 


Après  avoir  rappelé  différents  essais  de  larrngotiMDÎe  {mot 
enlever  ces  polypes,  et  en  particoli^  le  cas  de  M.  Ehrmafic 
(de  Slrasboorg),  on  fut  pratiquée  une  laryngo-tracbéotoaiie. 

M.  Follin,  dans  le  cas  qui  loi  est  propre,  donne  la  préfe- 
^rence  à  la  laryngotomie  thyro-hyoîdienne,  qui  permet  de  pé- 
nétrer dans  le  larynx  sans  l'ouvrir  lai^menl,  sans  craindre 
de  blesser  les  cordes  vocales,  et  avec  la  facilité  d'vrivtr  di- 
rectement snr  les  polypes  dont  le  laryngoscope  lai  avait 
montré  le  siège  exact. 

M.  Follin  décrit  alors  avec  détail  l'opération  qn  il  a  pralî- 
tiqnée,  et  dont  le  succès  ne  s'est  pas  démenti  depais  trois  ans. 

Un  dessin  colorié  fait  par  M.  Lacherbaoer  montre  avant 
Topération  la  forme  et  la  disposition  de  ces  polypes,  qoi  ont 
aussi  été  présentés  à  TAcadémie,  conservés  dans  une  sdotion 
arsenicale. 

Après  avoir  retracé  Vhtstorique  de  cette  question,  M.  Fol- 
lin rappelle  on  autre  fait  de  laryngotomie  thyro-hyoîdienae, 
pratiquée  par  le  docteur  Prat,  en  1859,  à  Taîtî,  et  discote 
les  circonstances  de  ce  fait  et  les  raisons  anatomiqoes  qai 
plaident  en  faveur  de  cette  opération  ;  il  conclut  que  la  laryn- 
gotomie thyro-hyoîdienne  doit  être  préférée  à  la  lario^to- 
mie  thyroïdienne,  diflicile  à  pratiquer  à  un  colaîn  âge  par 
l'ossification  du  cartilage  thyroïde,  et,  dans  tous  les  cas,  par 
la  crainte  trop  souvent  justifiée  d'altérer  on  peu  les  cordes 
vocales  et,  partant,  le  mécanisme  de  la  voix. 

La  laryngotomie  thyro-hyoîdienne,  facile  à  pratiquer  sans 
rencontrer  de  vaisseaux  dangereux  à  léser  ni  d*organes  im- 
portants pour  rémission  de  la  voix,  est  très-bim  indiquée 
pour  enlever  les  polypes  laryngiens  situés  dans  la  région 
épiglottique,  dans  la  dépression  que  laissent  de  chaque  c6té 
les  ligaments  glosso-épiglottiques  et  sur  ces  ligaments  mêmes, 
pour  extraire  aussi  des  polypes  insérés  sur  les  replis  arythéno- 
épiglottiqoes  et  comme  dans  l'opération  qu'il  a  pratiquée  sur 
la  muqueuse  qui  recouvre  les  cartilages  ary thénoîdes  ;  enfio, 
à  la  surface  supérieure  des  cordes  vocales  ou  dans  leur  voi- 
sinage. Une  trachéotomie  préalable  ne  doit  être  pratiquée  que 
dans  le  cas  où  il  existe  une  suffocation  imminente. 
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(Ce  travail  est  renvoyé  à  l'examen  d'une  commission  com- 
posée de  MM.  Gosselin,  Richet  et  Broca.) 

DISCUSSION  SUR  LA  MÉTHODE  SOUS-CUTANËE. 

M.  PiORRT  :  J'ai  longtemps  hésité,  dans  la  loDgae  discus* 
sion  qui  a  lieu  devant  l'Académie,  à  lui  soumettre  quelques* 
réflexions  relatives  à  la  question  qui  s'agite.  La  science  s*in- 
quiète  peu  des  questions  personnelles;  elle  veut  que  les  opi- 
nions débattues  devant  les  corps  savants  et  formulées  dans 
les  écrits  académiques  soient  présentées  sous  une  forme  polie 
et  bienveillante.  Tout  en  pardonnant  l'amertume  du  langage 
à  des  convictions  passionnées,  elle  répudie  les  paroles  acerbes; 
peu  lui  importe  que  tel  observateur  ait  vu  un  fait  avant  tel 
autre;  ce  qu'elle  approuve,  c'est  le  positisme  de  ce  fait^  c'est 
son  utilité  pratique.  Dans  l'intention  de  me  conformer  à  ces 
principes  scientifiques  et  moraux,  je  vais  exposer  dans  cette 
note  des  considérations  fondées  sur  une  longue  observation  et 
sur  des  expérimentations  rigoureuses  et  réitérées. 

Je  chercherai,  dans  ce  qui  va  suivre,  à  passer  des  faits  les 
plus  vulgaires  à  ceux  qui  sont  moins  connus,  et,  interrogeant 
les  inductions  analogiques,  me  fondant  sur  les  notions  de 
physiologie  et  de  pathologie  appliquées,  je  ferai  mes  efforts 
pour  apprécier  jusqu'à  quel  point  il  est  utile  de  préserver  les 
parties  dépourvues  d'épiderme^  cTépithélium  ou  de  membrane 
pyogénique  contre  le  contact  de  l'air. 

l"*  Une  petite  vésicule,  une  phlyctène  vient-elle  à  se  former 
à  la  suite  de  l'action  du  calorique,  des  cantharides,  etc. 
Voici  ce  que  l'on  observe  :  tant  que  Tépiderme  qui  en  con- 
stitue l'enveloppe  n'est  pas  intéressé,  il  n'y  a  en  général  que 
bien  peu  de  douleur  persistante  et  qu'une  phlegmasie  peu 
intense;  le  dessèchement  s'opère;  une  croûte  se  forme» 
et  lorsqu'elle  tombe^  la  surface  dénudée  et  abritée  contre 
le  contact  de  Tair,  est  recouverte  d'une  couche  épidermique 
au-dessous  de  laquelle  les  capillaires  restent  rouges  pendant 

un  temps  plus  ou  moins  long. 
2<>  Lorsqu'une  enlamure  très-superficielle  de  la  peau,  une 

égratignure,  n'intéressent  que  Tépiderme  ou  les  ccuiches  tout 
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à  dut  eitmevFtf  im  tc^nemt,  4' abord  il  se  s  eto«ie  fos  de 
«rr  :  l*^  TA.S9*!aai  iDt«resê«$  se  contrat  test  par  s^i'Jt  de 
kur  b^<:«?Gr:  ei  >e  li  |aî  ie  qa'iU  matirnneAt  s'c^t  pas  versë 
scr  U  p<t.te  p^^  ;  w^is  bit^M  ce  Iqcuie  s'échappa,  ei  ce: 
ccoJwl'eal  uunt  aa  oeruin  Uiops;  cike  coAZ^Aii-i-a  de  semz 
CQ«<CTTaat  q^!^G€s  çî-ibclo  roozes  «e  fo?Ti«ii  «wr  la  suri^^y. 
é^iitt.  pni*  «e  dr:<se»:he,  a-lbère  a  la  p^ao.  a^re  ainsi  ^ 
k*efi^jiT  coairc  le  coataict  de  l'air:  ine  cicatSre  oa  une  for- 
■ui::«  loaT^'.c  d>p. derme,  «oiled'att  traTail  acTisnqae,  k 
K2A.5«stefit,  et  a:res  na  très-eoart  espace  de  terçs,  U  croate 
de  sa!i£.  r^emo'.iihe  si  l'on  Tent,  t&cnbe,  ei  tl  ne  re&te  au- 
A&«$i>os  qa  ane  njci:etir  pi  os  oa  iiioxc5  Tire,  et  qii  5edi^^ip^ 
te  j«our5  «airanU.  C  est  dans  ce  cas  I  argisUs^f^^  en  ce  çk  ^ 
Ton  a  iitaiife  soos  le  nom  de  natirr*,  qoi  par  sur  te  da  méca- 
nisŒe  aliiirable  dont  il  a  été  dooé,  a  reniedîe  à  U  lésion  qn:\ 
ayant  preserrê  les  parties  déoadées  contre  le  OMit^d  de  fair, 
n  determicê  la  çnérison. 

Si  Ton  recDorre  l'écorchare,  an  moment  où  ellevient  f  éîr? 
faite,  de  corp«  qni  empêchent  le  contact  de  l'air,  tels  qoe  '  le 
diachylom  parfaitement  préparé,  très-aggfotînatif  et  appl^ie 
directercent  «or  In  peaa  et  sans  tissas  scvs-j^ymi,  araS  çtft 
j>  Fm  le  prrmierprr^poséy  de  la  baudmche,  dn  tafl^tas  khibjo- 
rol'é,  etc.,  il  arrÏTe  que  ces  corps  remplacent  la  croûte  on 
rhem-j-ithe.  et  les  phénomènes  de  cicatrisation  se  manifesteot 
encore  de  la  façon  qai  fient  d'être  indiquée 

3*  Une  blessnre  intéressant  plos  profondément  k  pean  el 
même  les  tissus  soos-Jacents,  est  trè^-prompteoeni  snÎTÎe 
d'une  hêmorrfaagîe.  Si,  comme  le  Tonlait  a^ec  raison  Lis- 
franc,  et  lorsqa'il  n  j  a  pas  d'artères  on  de  grosses  reines  ou- 
ferles,  on  laisse  le  sang  s'êconler,  il  finit  par  s*arrèter;  alors 
sainte  nn  liquide  sèro-albaminenx,  qoi  ne  peut  ftre  aotrt 
cbose  qoe  dn  sérom  ;  si  Ton  rapproche  alors  les  bords  de  U 
soiation  de  continnité,  si  I  on  èrite  qu'ils  soient  en  eonta:t 
afec  Tair,  si  leur  juxtaposition  est  complète,  ces  bords  s'r- 
colent,  se  soudent  en  quelque  sorte  (1).  PIob  lard,  le  liqa.<:e 

'1}  Un  phénomène  da  même  feare  a  liea  pour  deux  DoitMs  de  certi;:^' 
fraiis  que  Ton  a  dabord  séparées  par  une  section,  pus  apfdi^iQées  r;3e 
svrntftw 
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inlerpoBé  se  cDiideiiBe»  s'organise,  el  réttnît  {Mirbiteineiit  les 
tissus  difisés. 

4<»  Lorsqu'une  fracture  vient  d'avoir  lieu,  si  la  peau  n'est 
pas  enlamée,  si  les  fragments  sont  leaus  immobiles,  il  se 
passe  des  phénomènes  exactement  semblable^.  Il  ne  se  forme 
pas  là,  comme  le  voulait  Léveillé,  de  bourgeons  charnus. 
Ainsi  que  l'ont  vu  Duhamel,  Troja,  et  les  nombreui  expéri- 
mentateurs dont  j*ai  exposé  les  travaux  dans  l'article  Ostéo- 
oÉNU  du  Dictionnaire  des  sciences  médicales^  et  comme  l'a  ob- 
servé M.  Fiourens,  uoe  série  de  phénomènes  organiques  du 
même  genre  que  les  précédents,  et  sur  le  mécanisme  desquels 
les  physiologistes  ont  différé  d'opinions,  se  déclarent  et  font 
que  le  contact  de  l'air  n'a  pas  lieu  et  surtout  ne  persiste  pas  ; 
il  ne  se  déclare  ni  inflammation  proprement  dite,  ni  suppura- 
tion, et  le  travail  organisateur  se  termine  par  le  dépôt  de  phos- 
phate de  chaux,  dans  la  trame  vivante  de  nouvelle  formation  ; 
on  os  nouveau  se  forme  alors  et  se  consolide  ;  le  sang  lui-même 
qui  s'était  déposé  entre  les  fragments  devient  le  siège  de 
modifications  dont  l'organisme  se  sert  pour  remédier  an  mal. 

5*"  Dans  l'état  du  sang  dit  couenneoxi  hémite  ou  plutôt 
plasthydrémie,  la  matière  rbulnatismale  de  Sarcone,  c'est-k- 
dire  de  la  fibrine  suspendue  dans  le  sérum,  se  dépose  à  la 
surface  de  la  peau  recouverte  par  l'épiderme,  ainsi  que  cela 
se  voit  souvent  dans  les  phlyctènes,  alors  que  celte  fibrine, 
transsudée  dans  le  tissa  cellulaire,  la  plèvre,  le  péricarde, 
toute  autre  membrane  séreuse,  ou  même  dans  les  vaisseaux, 
devient  d'abord,  il  est  vrai,  un  véritable  corps  étranger,  qui 
trouble  les  fonctions  en  raison  du  lieu  où  elle  s'accumule 
et  se  condense;  mais  il  ne  se  forme  pas  alors  de  pus,  et 
l'organisation,  qui  a  lieu  on  non,  par  des  vaisseaux  de  nou- 
velle formation,  se  prononce,  après  un  temps  plus  ou  moins 
long,  dans  la  masse  plastique  qui  s'est  formée  à  la  suite  de  la 
résorption  do  liquide  accumulé  dans  les  cavités  dont  il  vient 
d'être  parlé. 

6*  Ainsi  en  advient-il  dans  l'hémito-pneumonite,  comme 
Ta  si  bien  vu  M.  Gubler,  pour  la  fibrine  déposée  dans  les 
rameau  bronchiques. 
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7*  Qo'à  It  saite  d'une  conlosion,  d'one  déchirure  des  art  è 
rioles  oo  des  vaisseaui*  sans  qoe  la  peao  soii  inléressée,  le 
sang  ail  pénétré  dans  ietisso  cellnlaire,  qn  une  compressum 
forte,  ainsi  que  cela  a  lieu  pendant  et  à  la  suite  de  Taccon- 
ehement  poor  la  tumeur  sanguiue  du  cuir  chevelu,  ait  aioâ 
déterminé  une  hémorrhagie,  ce  sang  se  résorbe  ou  s'or^onûp, 
des  incrustations  se  font  même  pour  la  bosse  fœtale  autour 
de  la  célie  héroorrbagique,  mais  il  ne  survient  ni  inflamma- 
tion, ni  suppuration,  ni  aucun  symptAme  consécutif  grave, 
lors  même  que  des  épanchements  sous*dermiques  considé- 
rables ont  lieu.  A  la  suite  de  la  dilacération  d'un  vaisseau 
volumineux,  on  ne  voit,  s'il  n'y  a  aucune  solution  de  con- 
tinuité au  tégument,  se  déclarer  aucun  phénomène  iacfaeux. 

8*"  La  même  série  d'actes  organiques  a  lien  dans  les  pou- 
mons, alors  qu'une  rhémie  vient  à  s'y  déclarer.  Le  plessimé- 
trisme  ayant  permis  de  déterminer  avec  exactitude  le  point 
précis  où  l'hémorrhagieaeu  lieuetdonuéiâ  mesure  et  le  d^n 
exact  de  la  masse  sanguine,  on  n'entend  sur  aucun  point  de 
rhonchus,  ce  qui  prouve  que  Vair  n'y  pénètre  pas.  Après  quel- 
ques jours*  lorsque  des  crachats  noirs  abondants  ont  été 
expectorés  et  à  mesure  que  la  résorption  du  sang  s'opère,  k 
son  et  le  tact  obtenus  par  la  percussion  de  la  plaque  d'ivoîre 
reparaissent  peu  à  peu.  On  constate  qoe  la  matité  diminue 
d'étendue  et  d^intensité,  et  si  l'auscultation  ne  fait  pas  dé- 
couvrir la  présence  de  râles  dans  la  masse  indurée,  les  traces 
de  celle-ci  s'effacent,  et  cela  d'une  manière  complète. 

Des  phénomènes  du  même  genre,  dont  les  détails  ont  été 
admirablement  étudiés  par  Riobé,  par  Rocheux,  par  Rostan, 
et  par  moi-même,  à  la  Salpétrière,  ont  fait  voir  que  le  sang 
épanché  dans  l'encéphale  à  la  suite  d'une  déchirure  vascu- 
laire,  et  ayant  donné  lieu  à  une  dilacération  de  la  sobstanee 
nerveuse,  ne  produit  en  général  d'autre  accident  qoe  la  des- 
truction momentanée  ou  persistante  de  l'action  des  parties 
divisées  ou  comprimées  par  le  liquide  accumulé,  puiscoagolé, 
qui  devient  un  corp  étranger  et  génc  ou  détroit  la  communi- 
cation du  mouvement  vital  d'un  point  du  cerveau  vers  ob 
autre.  A  la  longue,  une  organisation  nouvelle  se  proMace 
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dans  les  liquides  épanchés,  et  il  ne  survient  que  bien  rare- 
ment des  phlegmasies  proprement  dites,  des  pyoïtes  autour 
des  points  où  le  mal  a  eu  son  siège. 

9*"  Les  hydropleurites  (pleurésies  aiguës  avec  épanchement 
séreux),  qu'elles  soient  liées  ou  non  à  l'état  couenneux  du 
sang  (et  quand  elles  ne  sont  pas  les  effets  d'une  pyémie  ou 
de  tubercules),  les  hydropleurites,  dis-je,  pourvu  que  Tair 
ne  pénètre  pas  dans  la  plèvre,  guérissent  en  général  spon- 
tanément, et  ne  sont  presque  jamais  accompagnées  de  sup- 
puration. Des  couches  Gbrineuses  se  forment  dans  de  tels  cas 
sur  la  membrane  costo-pulmonaire,  des  adhérences  s'y  éta- 
blissent et  causent  des  douleurs  névriques;  mais  aucun  phé- 
nomène grave  ne  se  manifeste. 

10^  Des  tubercules  ramollis,  une  pleurito-pyoîte  interlo- 
baire  formant  des  abcès  plusou  moins  volumineux,  alors  qu'ils 
ne  sont  pas  ouverts  dans  le  conduit  de  l'air  ou  angiaire,  et 
qu'ils  forment  seulement  une  vomique  ou  encore  une  kystie, 
donnent  si  peu  de  symptômes  appréciables,  que  souvent  ils 
restent  complètement  inaperçus. 

Il""  Les  abcès  par  congestion  (pyies-étiostéiques),  même  les 
plus  vastes,  tant  que  leur  ouverture  n'a  pas  lieu,  ne  causent 
d'ordinaire  que  des  accidents  en  rapport  avec  leur  masse  qui 
trouble  les  fonctions  des  organes  voisins. 

Ainsi,  une  loi  presque  générale  de  l'organisation  est  celle- 
ci  :  lorsqu'une  plaie^  une  ulcération,  un  dépôt  de  liquide  ne 
communique  pas  avec  l'air,  quand  des  productions  anormales 
non  organisâmes  ne  se  forment  pas  dans  les  tissus,  ou  que 
des  corps  étrangers  ne  les  blessent  pas,  il  ne  se  manifeste 
point  de  phlegmasie,  de  suppuration,  et  l'on  voit  même  des 
corps  solides,  tels  que  des  grains  de  plomb,  des  balles,  sé- 
journer dans  la  trame  organique;  des  aiguilles  traverser  les 
chairs;  des  appareils  métalliques  (tant  qu'ils  ne  communi- 
quent pas  avec  l'atmosphère)  séjourner  dans  les  conduits  sans 
causer  de  grands  accidents. 

l""  Aussitôt  que  l'épiderme  qui  forme  l'enveloppe  de  la 
phlyctène  produite  par  la  brûlure,  par  l'application  locale 
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des  cantbarides  ou  par  qnelqiie  substance  toiiqoe  comenue 
daos  le  saDg,  vient  k  être  enlevé,  il  en  résulte  one  viveti^'C- 
leur,  et  une  congestion  sanguine  on  hémie  se  déclare  d^n? 
le  tissu  dénudé  :  c  est  en  vain  que  Ion  recouvre  la  surf<f  >e 
congestionnée  de  corps  mous,  humides  ou  gras;  Fair  pénètre 
sur  la  surface  mise  à  découvert;  la  rongeur  douloureuse  per- 
siste; des  $ucs  séreux  s'écoulent^  et  s'il  arrive  qn  lis  se  des- 
sèchent et  qQ*une  croûte  mince  se  forme  et  se  laisse  pêiéètr-t 
par  /air,  il  arrive  que  la  douleur,  la  congeslion  sanguine, 
augmentent. 

Bientôt  le  sérum  du  sang  qui  suinte  se  trouble,  s  épaUsil, 
des  globules  de  pus  s'y  forment»  et  ce  n'est  qu  après  plu- 
sieurs jours  que  la  cicatrisation  s*opère.  Jusque-là,  ce  pus  eo 
contact  avec  Foiygène  de  Tair,  avec  les  animalcules,  les 
pbyticules  qu'il  contient  ou  les  matières  septiques  qu  U  ren- 
ferme, s'altère,  se  pntréfie  et  devient  infect:  parfois,  si 
l'excoriation  n'est  pas  tenue  dans  un  grand  étal  de  pro- 
preté, l'inflammation  prend  un  caractère  septique.  sélfp.i, 
se  propage  dans  la  peau  d'alentour,  et  constitue  ain^i  l'ery- 
sipèle  des  auteurs,  ou,  si  Ton  veut,  la  dermite  périasîque. 

2""  L'écorchure,  l'entamure,  la  blessure,  quelque  peu  éten- 
dues qu'elles  soient,  sont-elles  laissées  en  contact  avec  f  air, 
aucune  substance  emplaslique  et  isolante  n'est-elle  placée 
sur  elles,  la  croûte  du  sang,  de  sérum  ne  la  prote§e-l-el:e 
pas  suffisamment,  la  rougeur,  la  douleur  des  borJi  de  la 
solution  de  continuité,  la  tuméfaction,  la  chaleur,  se  pronon- 
cent de  plus  en  plus.  D'abord  il  y  a  une  desquamation  des 
parties  enflammées,  mais  bientôt  se  forme  un  liquide  maille, 
trouble,  puis  pyoîde,  sanguinolent,  et  plus  lard  purulent  Li 
cicatrisation  ne  se  fait  plus  par  le  rapprochement,  Fa^gluti' 
nation  des  bords  de  la  plaie;  mais  par  un  travail  long  et  sou- 
vent entravé  par  des  complications  plus  ou  moins  graves. 

Z^  Une  blessure  intéressant  profondément  les  tissus  n  etân-. 
pasréunieimmédiatement  (par  première  intention^ellede^ica! 

bientôt  le  siège  d'une  phlegmasie  grave  et  d'une  suppurati^ 
considérable  précédée  d'un  suintement  séreux  d'abord  san.;'  .- 
noient,  ainsi  que  nous  l'avons  vu  précédemment.  Si  la  pl^'^ 
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est  négligée,  si  le  pus  s*allère  par  suite  do  coutact  de  l'air, 
non-seulement  des  phénomènes  locaux  fort  graves  se  mani- 
festent, mais  encore  des  accidents,  dus  à  la  pyémie  chronique, 
se  déclarent  et  persistent  tant  que  la  source  du  pus  n'est  pas 
tarie  et  que  Taltération  septique  de  ce  liquide  continue. 

40  Lorsque  les  fragments  d'une  fracture  ont  traversé  la 
peau  et  ont  été  pendant  un  certain  temps  entourés  par  Tair 
extérieur,  quand  ils  n'ont  pas  été  tout  d'abord  réduits,  et 
quand  on  n'a  pas  pris  l'utile  précaution  d'empêcher  toute 
communication  entre  les  fragments  et  l'atmosphère,  il  ne  faut 
pas  espérer  que  le  travail  réparateur  si  simple  dont  il  a  été 
parlé  se  développe;  une  inflammation  très-vive  se  déclare;  le 
sang  ou  le  sérum  épanchés  s'altèrent;  du  pus  se  forme,  des 
bourgeons  charnus  se  prononcent,  et  ce  n'est  qu'à  la  suite 
d'actes  organiques  très-souvent  complexes,  auxquels  vien- 
nent se  joindre  des  phénomènes  Tâcheux,  que  la  consolidation 
a  lieu.   Souvent  alors  la  résorption  purulente  s'opère  et  la 
pyémie  chronique  entraîne  l'exténuation  et  la  mort  des 
blessés.  Le  moyen  par  excellence  de  prévenir  des  accidents 
aussi  terribles  est  de  nettoyer  la  plaie  profonde  avec  des  la- 
vages à  grande  eau,  et  comme  je  l'ai  vu  faire  par  des  méde- 
cins anglais,  en  18U,  à  l'armée  d'Espagne,  de  préserver  par 
des  pansements  appropriés  les  ouvertures  fistuleuses  contre  le 
contact  de  l'air. 

S""  La  sérosité  couenneuse,  la  6brine  déposée  à  la  surface 
des  membranes  dans  le  tissu  cellulaire,  dans  les  vaisseaux, 
dans  les  cavités  organiques,  vient-elle^  par  une  circonstance 
quelconque,  à  être  en  rapport  direct  avec  l'air,  elle  perd  ^ 
l'instant  même  la  disposition  qui  la  rend  organisable  et  orga- 
nisatrice; la  couenne  du  sang,  la  Gbrine  devient^  un  corps 
étranger  qui,  comme  je  l'ai  établi  en  1834,  dans  ma  thèse  de 
concours  pour  la  chaire  de  clinique  ii  la  Faculté,  devient  la 
source  ou  au  moins  le  point  de  départ  d'un  grand  nombre  de 
productions  anormales. 

ô""  Déposée  dans  les  rameaux  bronchiques,  dans  les  aréoles 
pulmonaires  bronchiques,  la  tibrine  ou  même  de  simples 
mucosités  sur  lesquelles  le  passage  de  l'air  a  lieu,  se  dessé- 
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chcDl  et  forment  très-probablemeot  le  noyau  de  tobercnls, 
de  concrétions  qui,  devenus  corps  étrangers,  ne  s'organissit 
pas,  finissent  par  déterminer  dans  les  poomons  les  plus  <k- 
plorables  désordres. 

7*  Les  foyers  sanguins,  suite  de  contusions,  de  compres- 
sions, de  ruptures  vasculaires,  etc. ,  viennent-ils  à  être  ouverts 
par  accident,  ou  même  par  un  chirurgien  imprudent,  le  saog, 
mis  en  contact  avec  lair,  cesse  d*étre  apte  à  se  convertir  en 
un  solide  vivant;  les  caillots  qu'il  formait  se  pourrissent,  se 
liquéfient;  un  détritus  infect  se  forme,  puis  se  résorbe  en  par- 
tie, et  des  accidents  splicémiques  se  déclarent. 

8"*  C'est  précisément  ce  qui  arrive  dans  les  cas  d'bénxir- 
rhagies,  ou  rhémies  pulmonaires,  alors  qu'elles  ont  lîeo  dâu:^      \ 
des  cavités  en  communication  avec  les  broncbes,  et  qoand 
des  rhonchus  larges,  que  le  médecin  entend,  annoncent  que 
le  fluide  atmosphérique  pénètre  dans  la  masse  sanguine. 

9"^  Lorsqu'une  ouverture  se  fait  dans  les  plèvres,  et  que  le 
fluide  atmosphérique  y  pénètre,  soit  par  les  parois  costales, 
soit  par  les  poumons,  alors  ces  organes  s'aflaissent  par  la 
pression  atmosphérique  ;  une  vaste  cavité  se  forme  ;  le  moo- 
vement  d'inspiratiou  fatl  pénétrer  en  masse  ce  même  fluide 
dans  la  cavité  séreuse.  La  respiration  est  tout  à  coup  géoée,  è 
et  la  sérosité  que  contient  la  plèvre,  altérée  par  le  contact  de 
Tair,  cesse  d'être  susceptible  de  s  organiser  ;  elle  se  condense, 
ou  au  moins  laisse  déposer  ses  parties  les  plas  solides;  des 
globules  purulents  se  forment,  se  décomposent  et  deviennent 
septiqueià;  bientôt  se  déclarent  des  accidents  on  nepeulplus 
graves,  et  qui  sont  presque  toujours  suivis  de  la  mort.  La 
discussion  académique  qui  s*est  élevée  en  1865  me  dispense 
d'insister  sur  ce  sujet. 

lO"*  Dès  riustant  que  Tair  pénètre  dans  une  masse  tubarco- 
leuse  ramollie,  dans  un  abcès  formé  dans  les  poomons  eox- 
mêmes,  ou  entre  deux  lames  de  la  plèvre,  on  voit,  si  lej^f 
fi! est  pas  évacué  à  mesure  qu'il  se  forme  et  s'il  y  séjowne^  sur- 
venir Tcnsemble  des  symptômes  auxquels  on  a  donné  le  non 
de  phthisie  pulmonaire. 
11<^  Est-il  enfin  un  chirurgien  qui  puisse  un  instant  oubliff 
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que  les  abcès  par  congestion  qui  paraissaient  presque  inoSeU' 
sifs,  alors  qu'ils  n'étaient  pas«ouverts,  deviennent  la  source 
d'une  pyémie  mortelle,  soit  alors  que  l'on  ne  remédie  pas  à  la 
cause  organique  de'la  suppuration,  ou  encore  que  Ton  n'évacue 
pas  celle-ci,  et  que  Ton  ne  parvient  pas  à  empêcher  la  putré- 
faction du  pus? 

Résumé,  —  Ainsi,  dans  tous  les  faits  dont  je  viens  de  tra- 
cer le  tableau,  et  qu'il  a  suffi  de  rappeler  k  la  mémoire  des 
praticiens  qui  veulent  bien  m'écouter,  du  sang  ou  un  liquide 
séreux  est  exhalé  par  des  surfaces  mises  à  découvert  ou  ma- 
lades; les  mêmes  vaisseaux,  d'où  s'échappe  le  sang,  laissent 
aussi  écouler  ce  liquide.  Celui-ci  n'est  point  spécial;  il  n'est 
pas  le  produit  d'une  sécrétion  pathologique  et  particulière, 
ayant  lieu  sur  les  bords  d'une  écorchure,  d'une  blessure, 
sur  un  fragment  d'os  fracturé,  sur  une  surface  séreuse,  mu- 
queuse ou  vasculaire,  sur  des  parois  d'abcès.  Ce  que  ton  a 
appelé  matière  plastique^  plastème  ou  blastème,  plastine,  n'est 
autre  chose  que  le  sérum  du  sang.  Ce  sérum,  contenant  de  la 
fibrine,  de  l'albumine  dissoutes,  est,  ainsi  que  je  l'ai  fait  voir 
en  1827  ou  1828  (et  comme  Ta  dit  M.  le  docteur  Scelles  de 
Hontdézert,  alors  mon  élève);  essentiellement  organisable,  et 
fournit  les  matériaux  de  la  nutrition.  Quand  la  fibrine,  au  lieu 
d'être  dissoute  dans  le  sérum,  s'y  trouve  en  suspension  (sang 
couenneux)  et  traverse  les  vaisseaux  avec  quelque  difficulté, 
une  action  plus  énergique  du  cœur  et  des  vaisseaux  survient  ; 
il  y  a  alors  plasthydrémie,  hémile,  etc.;  et  si  Ton  tient  aux 
mots  insignifiants,  qui  ne  sont  plus  de  notre  temps,  fièvre 
inflammatoire;  si  la  fibrine,  en  suspension,  est  placée  dans 
un  vase,  elle  y  forme  lacouenne^  que  j'ai  étudiée  avec  tant  de 
soin  (1)  ;  si  elle  se  dépose  sur  les  plaies  des  vésicaloires,  sur 
les  membranes  muqueuses,  elle  y  produit  des  pseudo-ménin- 
ges, des  couches  plastiques  diphthéritiques.  Si  la  fibrine  vient 
à  recouvrir  les  valvules,  les  colonnes  charnues  du  cœur,  elle  y 
forme  des  obtacles  mécaniques  à  la  circulation,  etc.  ;  mais 

(1)  Mémoire  sur  la  couenne  du  sang  dans  le  procédé  opératoire  de  la 
percussion,  1828^  1830. 
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tant  qu^elle  n'a  pas  été  en  cùntuct  avec  tair^  les  lissas  accidet- 
tels  ainsi  formés  t  organisent ^  se  vascularisent  comme  le  fait  U 
sérum  contenant  de  la  fibrine  dissoute^  el  qoi»  saÎQttnt  sur  les 
surfaces  blessées,  s*y  coagule,  el  produit  les  adhérences,  m- 
nil  les  plaies  récentes,  les  fragments  osseux  ou  les  parties 
diiacéréês,  donne  naissance  au  cal,  etc. 

Les  globules  sanguins  n'empêchent  en  rien  cette  action  ré- 
paratrice de  rhydrème  (eau  du  sang),  car  dans  les  bémorriia- 
gies  internes,  le  caillot  remplit  le  même  office  que  le  sérum  ; 
l'absorption  lai  fait  perdre  peu  à  peu  les  globules  du  sang 
(cylhèmes),  et  il  est  réduit,  après  un  temps  plus  on  moins 
long,  à  de  la  fibrine  qui  s'est  organisée. 

Lors,  au  contraire,  que  Fair  vient  à  se  combiner  avec  le  se- 
rum  ou  le  sang,  à  l'oxyder,  le  cy thème  formé  de  nouveaux  pro- 
duits, qui  ne  sont  plus  organisables.  Ce  n  est  pas  la  citaliléqm 
est  détruite,  ce  sont  les  conditions  indispensables  à  la  me  quisofU 
anéantiesy  el  alors  le  liquide  sanguin,  naguère  vivant,  devint, 
comme  il  a  été  dit,  un  corps  étranger  qui  détermine  desphé- 
0  mènes  nombreux  et  variés  dans  les  tissus  d'alentour  ;  et 
par  exemple  :  la  partie  la  plus  séreuse  de  Vhydrème  est  ab- 
sorbée, les  molécules  solides  qu'il  contient  ou  qui  se  forment 
se  réunissent,  constituent  des  globellules  qui  se  concrèteat  ^ 
sous  les  formes  de  globules  purulents,  tuberculeux,  etc.  Delà 
des  abcès,  des  masses  pbymiques,  causant  comme  corps  étrao- 
gers  de  nouvelles  sécrétions  pyoîdes,  des  productions  anor- 
males de  structure  variée,  etc. 

L'historique  de  la  publication  des  faits  relatifs  à  l'influence 
fâcheuse  de  l'action  de  l'air  sur  les  plaies,  sur  les  surfaces 
internes  mises  à  nu,  sur  les  liquides  vivants,  me  paraît  avoir 
été  très-largement  traité.— Les  honorables  membres  de  l'Aca- 
démie qui  m'ont  précédé  dans  la  discussion,  ont  déployé  à 
ce  sujet  une  érudition  qu'il  eût  été  désirable  de  voir  entourée 
de  formes  plus  bienveillantes;  je  dirai  seulement  qu'il  y  a 
bien  longtemps  que  l'on  a  cherché  à  préserver  de  l'action 
atmosphérique  les  surfaces  dénudées.  Lorsque  mes  maîtres 
en  chirurgie,  MM.  Boyeret  Roux,  adoptèrent  en  1815  les  ban- 
delettes de  diachylum,  auparavant  utilisées  par  les  Anglais, 
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poar  le  pansement  des  nlcères  dit  calleux^  atoniqaes»  vari- 
queut,  etc.,  ils  avaient  bien  va  qu'il  était  d'une  extrême  uti> 
litéde  protéger  contre  Taction  de  I  air  les  surfaces  des  anciens 
ulcères.  Quand  on  voulut  réunir  les  plaies  des  amputations 
par  des  emplâtres  agglutinatifs,  c'est  que  Ton  avait,  à  l'en- 
droit de  la  curation  des  blessures  en  général,  une  opinion 
semblable  ;  malheureusement  on  n'a  pas  procédé  ainsi  poUr  les 
plaies  d'armes  à  feu,  dont  la  guérison  s'opère  si  souvent  d*une 
manière  prompte  et  sans  complication  fâcheuse  par  l'emploi 
des  bandelettes  de  sparadrap  de  diachylutii,  méthode  qu'en 
1830  et  dans  un  grand  nombre  de  cas  ultérieurs,  j*ai  si  utile- 
ment pratiquée.  Aussi,  malheureusement  encore,  on  n'a  pas 
assez  tenu  compte,  ni  de  l'avantage  queprésentent  les  emplâ^- 
très  de  ce  mêmediachvlum  étendus  sur  le  taffetas,  au  moment 
même  0(1  Ton  veut  s'en  servir  (pratique  exigée  des  exlètnes  à 
l'hôpital  de  la  Charité  par  Boyer  et  Roux),  ni  de  l'utilité  dé 
l'application  immédiate  d'une  couche  emplastlque  et  chaude, 
faite  sur  les  pustules  varioliques,  sur  les  éruptions  si  sou- 
vent mortelles  qui  se  déclarent  sur  le  tégument  des  régions 
lombaire  et  sacrée.  L'efficacité  de  ces  pansements  est  aussi 
grandequ'incontestable  ;  ce  n'est  pas  parce  que  je  les  ai  proposés 
que  je  les  défends  et  que  j'en  parle,  c'est  parce  qu'ils  peuvent 
avoir  l'influence  la  plus  heureuse  sur  la  curation  des  affec- 
tions cutanées,  des  plaies  récentes  et  anciennes,  des  amputa- 
tions, etc.  Or  c'est  principalement  en  abritant  de  telles  lésions 
contre  le  contact  de  l'air  que  ces  médications  isont  utiles. 

Conclusions,  — Je  crois  devoir  conclure  des  faits  et  des 
considérations  précédentes  : 

l""  Qu'il  est  indispensable  d'abriter,  alors  qu'il  est  possible 
de  le  faire,  les  surfaces  dénudées  contre  le  contact  de  l'air. 
Autant  ce  contact  est  utile  pour  la  peau  recouverte  d'épi- 
derme,  pour  les  bronches  et  les  poumons,  dont  la  membrane 
muqueuse  est  protégée  par  l'épithélium,  pour  le  sang  qu'il 
doit  oxygéner,  autant  le  fluide  atmosphérique,  alors  qu'il 
agit  directement  sur  le  derme,  sur  les  plaies,  les  tissus  mis  k 
découvert^  sur  les  surfaces  séreuses,  muqueuses,  dépourvues 
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d'épithéliom,  sur  les  liquides  sangoios,  sérenx,  purnleils, 
contenos  dans  les  cavités  iatérieores,  est  dangereux,  et  de- 
vient la  source  des  accidents  les  plus  graves. 

Certes,  ces  propositions,  dont  les  faits  les  plusrulgaires  suf- 
fisent pour  constater  la  justesse,  sont  établies  sur  des  doca- 
uieuts  connus  en  partie  de  tous  les  temps  ;  mais  puisque  leur 
application  pratique  est  d'une  importance  de  premier  ordre, 
la  science  et  ceux  qui  s'en  occupent  avec  indépendanceet  sans 
préoccupation  d'esprit  doivent  reconnaître  que  M.  J.  Guérin  a 
bien  mérité  de  l'humanité,  en  insistant  comme  il  Ta  fait  sur 
le  danger  de  la  pénétration  de  l'air  dans  les  tissus,  et  sur  les 
méthodes  que  d'autres  médecins  et  lui  ont  employées  pour  la 
prévenir. 

H.  BouiLLAOD  :  Messieurs,  bien  que  certaines  assertions  du 
dernier  discours  de  H.  J.  Guérin  fussent  de  natnre  à  provo- 
quer, de  ma  part,  une  réplique,  j  étais  parti  de  Paris,  il  y  a 
quinze  jours,  en  laissant  à  l'Académie  et  an  public  le  soin  de 
rendre  justice  à  qui  de  droit  Mais  puisque,  par  le  plus  grand 
et  le  plus  heureux  des  hasards,  j'ai  dû  revenir  momentané- 
ment dans  la  grande  ville,  ce  qui  m'a  procuré  la  faveur  d'as- 
sister à  cette  séance,  je  prie  l'Académie  de  vouloir  bien  me 
permettre  quelques  nouvelles  explications. 

I.  H.  J.  Guérin  m'a  surtout  reproché  d'avoir  commis  uae 
grossière  méprise  (sic),  en  disant  que  Hunier  avait  signalé 
l'influence  fâcheuse  de  l'air  sur  l'opération  de  la  cicatrisation 
des  plaies,  et  spécialement  sur  le  rAle  qu'il  exerçait  dans  la 
production  du  pus.  Si  je  me  suis  exprimé  ainsi,  jai  mal  in- 
terprété, j'en  conviens,  la  doctrine  du  célèbre  chirurgien 
anglais.  En  effet,  comme  je  l'avais  rappelé  moi-okême,  il  y  a 
déjà  vingt  ans,  dans  ma  Nosographie  médicale^  Hunto'  a 
fortement  insisté  sur  ce  point,  savoir,  que  les  plaies  expotéei 
suppuraient  beaucoup  plus  facilement  que  les  plaies  non 
exposées,  ce  qui  est  incontestable.  Hais  ce  n'est  point  à  rai>, 
c'ei)l  à  la  condition  de  Vexposition  elle-même  qu'il  a  cru  de- 
voir attribuer  l'elTet  dont  il  s*agit.  Il  y  a  plus  :  Hunter  a  con- 
battu  la  doctrine  des  chirurgiens  qui,  bien  avant  M.  J.  Gué- 
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rin,  attribuaient  à  l'action  de  l'air  la  snppnration  des  plaies 
exposées.  Quant  à  moi,  déjà  dans  mon  premier  discours  j'ai 
montré  que,  réserve  Taite  de  ce  qu'il  pouvait  y  avoir  d'exa- 
géré dans  la  théorie  de  H.  J.  Guérin»  je  considérais  le  contact 
immédiat  de  l'air  avec  les  plaies  comme  une  condition  émi- 
nemment propre  à  en  déterminer  la  suppuration.  J*ai,  à  ce 
sujet,  cité  un  grand  nombre  de  plaies^  journellement  obser- 
vées par  les  médecins,  dans  lesquelles  la  cicatrisation  s'opé- 
rait sans  suppuration  antérieure,  précisément  parce  que  re- 
couvertes par  l'épiderme,  par  une  croûte,  etc. ,  elles  avaient 
été  ainsi  soustraites  au  contact  immédiat  de  l'air.  On  n'a 
peut-être  pas  oublié  que  j'avais  comparé  ce  mode  naturel  de 
cicatrisation  à  celui  que  H.  J.  Guérin  s'est  proposé  d'obtenir 
par  sa  méthode  de  Vocclusion pneumatique^  ajoutant  que,  sous 
ce  nouveau  rapport^  le  premier  inventeur  était  moins  notre 
savant  collègue  que  la  nature  elle-même.  Hais  la  nature  est 
très-modeste,  et  H.  J.  Guérin  n'a  point  à  redouter  de  sa  part 
la  moindre  prétention  au  droit  de  priorité. 

II.  Puisqu'il  est  question  de  Bunter,  je  ne  puis  m'empécher 
d'adresser,  à  mon  tour,  un  reproche  à  M.  J.  Guérin,  concer- 
nant ce  qu'il  a  dit  de  la  doctrine  de  ce  grand  observateur  re- 
lativement à  l'action  de  l'air  sur  la  décomposition  putride  du 
pus.  A  Dieu  ne  plaise  que  je  me  serve  dans  l'expression  de  ce 
reproche  de  la  grammaire  dont  M.  J.  Guérin  a  fait  usage,  en 
m'adressant  le  reproche  dont  j'ai  tout  à  l'heure  entretenu 
l'Académie.  Je  me  contenterai  d'affirmer  queHunter,  loin  d'a- 
voir nié  l'influence  de  l'air  sur  la  putréfaction  du  pus  soumis  à 
son  contact,  l'a  considérée,  au  contraire,  comme  occupant  le 
premier  rang  parmi  les  agents  de  cette  composition.  Pour  s'en 
convaincre,  notre  savant  collègue  n'a  qu'à  lire  ou  relire  le 
remarquable  article  de  l'illustre  mattre  sur  le  pus.  Soutenir 
aussi,  d'une  manière  générale,  comme  l'a  fait  M.  J.  Guérin, 
que  Hunter  est  un  solidiste  exclusif,  c'est  là,  pour  quiconque 
connaît  bien  les  doctrines  du  célèbre  chirurgien,  une  erreur 
vraiment  énorme.  Hunter  n'est  pas  moins  humoriste  queso/t- 
diste.  Aussi,  Bichat  aurait  pu  s'appuyer  de  l'autorité  de  Hun- 
ter, cet  esprit  si  vaste,  si  campréhen$if,  quand  il  a  écrit  pour 
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MNi  propre  ompte,  el  arec  Unt  de  raisoB,  q«  :  imiie  fkéanè 
exduiitfe  de  solidigme  ou  dhumarisme  est  mm  oo^TM-sras 
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m.  J'arrive  maintenant  au  point  capital^  je  venx  dire  à  Ii 
nouveauté  de  la  doctrine  de  H.  J.  Goérin  en  matière  de  cica- 
trisation. Je  croyais,  Thistoire  à  la  main,  lai  aroîr  démontré, 
dans  non  premier  discours,  qo'il  n>  avait  denoa?eaa  dans 
ses  travaox  à  cet  égard,  que  son  appellation  A'orQomsattM 
immédiate.  Je  le  crois  aajoard'hai  plus  qae  jamais.  Cest  en- 
core ici  le  lieu  de  signaler  oneerrenr  de  H.  J.  Goérin,  relatÎTe 
à  la  doctrine  de  Hunier  sor  le  mécanisme  de  la  réunion  immé- 
diate. Ooi,  sans  doute,  Hunter,  en  traitant  do  médium  unii- 
sant^  a  signalé,  de  la  manière  la  pins  expresse,  comme  pro- 
ducteur de  ce  médium^  on  acte  morbide  qu'il  a  désigné  sous 
le  nom  A' inflammation  adhésive.  Mais  il  n'en  est  pas  moins 
certain  qu'il  a  aussi  enseigné,  de  la  manière  la  plus  fonnelle, 
que  la  réunion  immédiate,  proprement  dite,  avait  ponr  mé- 
dium le  sang  lui-même,  coagulé  entre  les  lèvres  de  la  plaie 
(  bien  entendu  que  la  lymphe  coagulante  de  ce  caillot  consti- 
tuait essentiellement  la  matière  du  médium  unissant).  H  a  si 
nettement  distingué  ce  travail  de  celui  auquel  il  a  donné  ie 
nom  d'inflammation  adhésive^  qu  en  s'occopant  du  premier, 
il  a  dit  qu'un  certain  degré  d'inflammation  adhésive  donnait 
plus  de  solidité  au  médium  unissant  constitué  par  te  sang 
coagulé. 

Laennec,  pour  le  dire  en  passant,  avait  aussi  professé 
qu'on  simple  caillot  de  sang  pouvait  passer  à  l'état  d'organi- 
sation,, sans  la  moindre  intervention  d'un  travail  inflamma- 
toire quelconque. 

IV.  Quant  à  l'auteur  de  ce  discours,  que  M.  J.  Guérin  se 
platt  k  regarder  comme  un  simple  rapporteur  de  la  doctrine 
de  Hunter,  il  n*a  cependant  que  trop  parlé,  à  son  grand  re- 
gret, de  loi-même,  ayant  au  moins  pour  excuse  de  n*avoir 
pas  cessé  depuis  près  de  quarante  ans  d'étudier  ce  sujet  au 
lit  des  malades,  et  d  avoir  longuement  discuté  les  doctrines 
de  ses  prédécesseurs,  celles  de  Hunier  et  de  Laennec  en  par- 
ticulier; qu'il  loi  soit  permis,  sinon  pour  l'instruction  de 
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M.  J.  GuérîD,  qui  certainement  s'en  soocie  peu,  du  moing 
pour  celle  de  quelques  autres  personnes,  de  résumer  cette  par- 
tie de  son  premier  discours. 

J*ai  recherché,  avec  la  plus  complète  indépendance  d'es- 
prit, si  la  clinique  et  rexpérimentation  sur  les  animaux  four- 
nissaient des  faits  démonslratifs  de  l'organisation  du  sang 
simplement  épanché  et  coagulé,  soit  en  tissu  cicatriciel,  soit 
en  tout  autre  tissu,  J'aYone  n'en  avoir  pas  trouvé  jusqu'ici. 
Toutefois,  en  traitant  cet  article  important  dans  ma  Nosogra^ 
phie  (ÉPAifGHKMBiiTS  DB  SANo))  au  licu  de  nter,  je  me  suis  con-< 
tenté  de  suspendre  mon  jugement 

Quant  à  l'acte  de  la  cicatrisation,  soit  par  premitee,  soit 
par  seconde  intention,  je  suis  de  ceux  qui  ont  fait  intervenir, 
pour  une  large  part,  cette  espèce  d'inflammation  qui,  depuis 
Hunier,  est  connue  sous  le  nom  d'adkésive.  Cette  dénomi- 
nation indique  assez  quel  est  le  caractère  distinctif  de  l'acld 
morbide  dont  il  s'agit.  Qu'on  enlève  &  cet  acte  le  nom 
d'inflammation,  je  n'y  fais  aucune  opposition  ;  mais  alors  il 
faudra  lui  en  donner  tin  autre  ;  jusque-là,  servons-nous  de  celui 
que  l'usage  a  consacré,  à  la  condition  de  ne  pas  y  attacher  un 
sens  contraire  à  ce  qui  dérive  essentiellement  des  phénomènes 
qui  le  constituent  et  de  son  résultat  final,  savoir,  ce  tiseu 
adhésif,  dont  les  adhérences  proprement  dites  et  le  tissu  ci-« 
catriciel  sont  les  deux  principales  espèces. 

J'enseigne  depuis  plus  de  quarante  ans,  aujourd'hui  comme 
auparavant,  et,  à  mon  grand  regret,  contradictoirement  à 
M.  J.  Guérin,  que  les  cicatrices  et  les  adhérences^  véritable 
tissu  conjonctif  accidentel  ou  de  nouvelle  formation,  ont  pour 
origine  et  en  quelque  sorte  pour  germe,  un  secreium,  un 
blastème,  provenant  de  ce  travail  morbide  désigné  sous  le 
nom  d'inflammation  adhésive,  laquelle  a  pour  siège  le  tissu 
cellulaire  ou  les  membranes  séreuses  ou  séro-fibreuses,  c'est- 
à-dire  le  tissu  conjonctif  normal. 

J'enseigne  depuis  le  même  temps,  et  avec  une  conviction 
non  moins  grande,  qu'une  fois  produit  lé  secretum  ou  le  blas- 
ième  par  le  travail  inflammatoire,  il  s'opère  ensuite  un  tra- 
vail d'organisation  analogue  à  celui  qui  préside  à  l'organisa- 
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tion  des  tissas  primitifs  dont  les  tissas  aeeidmulê  sont  tes 

ANàLOGDIS. 

Cest  poar  avoir  confonda  ce  dernier  temps  da  tiaTaîl  de 
la  formation  des  adhérences  et  des  cicatrices  a?ec  le  premier, 
qne  certains  aoteors  ont  méconnu  la  part  essentielle  que 
prend  Tioflammation  dite  ae/Aési«e  à  cette  formation.  Or,  c'est 
comme  s'ils  avaient  confondu  la  conception  avec  férolatioa 
dn  produit  de  cette  conceptioli,  la  génération  des  germes,  des 
ooules  avec  leur  évointion  ultérieure.  En  définitive,  si  l'on 
veut  absolument  nier  Torigine  inflammatoire  ci-dessus  déter- 
minée des  adhérences  proprement  dites  et  des  cicatrices,  les- 
quelles ne  sont  autre  chose  que  des  adhérences  développées 
entre  les  bords  des  plaies,  il  faut  en  même  temps  nier  rinfiam- 
mation  adhésive  on  pseudo-membraneuse  du  tissu  cellulaire 
et  des  membranes  séreuses  (phlegmons  de  toutes  les  répons 
du  corps,  pleurésie,  péricardite,  péritonite,  sjfnovite,  etc.); 
c  est-à-dire  qnMl  faut  donner  un  démenti  aux  faits,  aux  actes 
les  pins  fréquents  et  les  plus  évidents  de  la  pathologie. 
M.  J.  Gnérin  lui-même,  dans  le  travail  que  nous  discutons,  a, 
sans  le  vouloir,  fourni  à  ses  adversaires  des  armes  contre  loi- 
même.  Il  dit,  en  effet,  qu'un  exsudât  ou  un  caillot  plasiique 
est  l'origine  première  de  son  organisation  immédiate.  Or, 
qu'est-ce  qu'un  exsudai  ou  un  caillot  plastique^  sinon  on  pro- 
duit, avec  élément  pseudo-membraneux,  et  d'où  vient  un 
élément  pseudo-membraneux,  sinon  du  travail  morbide  tant 
de  fois  indiqué  ici  ? 

Donc,  point  de  cicatrices  et  d'adhérences,  sorte  de  tissn 
conjonctif  de  nouvelle  formation ,  sans  pseudo  on  néometn* 
brane^  et  point  de  néomembrane  sans  ce  travail  connu  sous 
le  nom  d'inflammation  adhésive,  quel  que  soit  d'ailleurs  en 
lui-même  ce  travail,  ce  nisus  inflammatoire. 

Donc  aussi,  passage  du  produit  néomembraneux  à  l'état 
d'organisation,  à  l'état  de  tissuy  par  un  travail  nouveau^  es- 
sentiellement distinct  du  travail  formateur  de  ce  produit,  et 
qui  rappelle  le  travail  de  l'histogénie  primitive  ou  embryo- 
génique. 

Corollaire. —0%  que  H.  J.  Guérin  a  désigné  wo&Viq^peUatian 
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d'organisation  immédiate  Xi%  je  dois  le  répéter  ici,  rien  de 
réellement  nouveau  qne  le  nom.  Voici  pourquoi. 

\^  Si,  d*après  son  propre  témoignage,  cette  organisation 
immédiate  commence  par  la  formation  d*un  exsudât  ou  d'un 
caillot  plastique,  la  doctrine  de  M.  J.Guérin  n*est  autre,  an 
fond,  que  celle  de  l'inflammation  adhésive  ou  néomembrani" 
gène. 

2^  Si  Vorganisation  immédiate  a  pour  origine  première  un 
caillot  de  sang,  et  s*opère  sans  nulle  intervention  du  travail 
désigné  sous  le  nom  d'inflammation  adhésive,  elle  n*est,  sous 
un  nom  dilTéreut,  que  la  théorie  de  J.  Hunier  lui-même,  en 
ce  qui  concerne  la  réunion  par  première  intention,  vraiment 
digne  de  ce  nom.  Elle  n*est  encore  que  la  théorie  de  Laennec, 
telle  que  nous  l'avons  signalée  plus  haut,  en  passant. 

Voilà  mon  dernier  mot. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 


OUVRAGES  OFFERTS  A  L'ACADÉMIE. 

Derniers  roots  sur  la  non-contagion  de  la  peste,  par  M.  le  docteur  Clôt- 
Bey. 

Discours  prononcé  aux  funéraiUes  de  M.  Charles  Delezenne,  par  M.  J. 
Girardin. 

Essai  sur  la  méthode  amovo-inamovible  ou  plutôt  vaWalre,  par  M.  le 
docteur  Ha  mon. 

îïosografla  del  contagio  venereo  sua  profilassi  e  cura,  per  dottor  Giacomo 
Albertetti.  Milan,  1866. 

Le  choléra  esl-il  contagieux?  par  M.  le  docteur  Halmagrand. 

Préservatifs  et  remèdes  du  choléra,  par  M.  Poggioli. 

Nouveau  Dictionnaire  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques,  t.  V. 

Monatsberitch  der  KônigUch  preussischen  Akademie  der  Wissenschaften 
lU  Berlin.  Mai  1866. 

Journal  des  connaissances  médicales  pratiques,  n.  25. 

Journal  de  médecine  et  de  chirurgie  pratiques.  Septembre. 

Gaxette  des  eaux,  n.  442. 

Gazette  hebdomadaire  de  médecine  et  de  chirurgie,  n.  37. 

Comptes  rendus  hebdomadaires  des  séances  de  TAcadémie  des  sciences, 
t.  LIIII,  n.  11. 


iÉiiiCi  Mf  35  SDimu  1866. 


Le  praeès-Terbftl  de  la  denièie  téasee  est  l«  ci  adepte. 

CORRESPONDANCE  OFFICIELLK. 

M.  le  ministre  de  fagricollare,  da  comoierce  et  des  Inranx 
publics  transmet  à  T Académie  : 

I.  Le  compte  rendu  des  maladies  épîdémiqaes  qai  oat légué 
dans  le  département  de  ia  Haate-Vienne  pendant  raBiicel865. 
{Commission  des  épidémies.) 

II.  Un  rapport  final  de  H.  le  docteor  PniocHArD  sur  mie 
épidémie  de  choléra  qui  a  régné  en  1866  dans  l'arrondisse- 
ment de  Montrenil.  [Même  commission.) 

III.  Cn  rapport  de  H.  le  docteor  FAaciAO  sur  ue  épidémie 
de  variole  qoi  a  sévi  dans  le  canton  de  Saint-Léonaid  pen- 
dant Tannée  1865.  (Mêmecomnfissùm,) 

IV.  Un  rapport  de  M.  le  docteur  Pàtézoh,  inspectcnr  des 
eaox  minérales  de  Vittel  (Vosges),  snr  le  service  decet  èt^ 
blissement  pendant  l'année  186&.  {Commimon  âetmuxmmé- 

raies.) 

V.  La  recette  d'un  remède  contre  le  choléra.  (Coamûtton 
des  remèdes  secrets  et  nouveaux.) 

CORRESPONDANCE  MANUSCRITE. 

I.  M.  le  docteur  GoiLiKa  adresse  à  TAcadanie  nne  note 
sur  l'industrie  des  nourrices  de  campagne.  {Renooi  à  M.  Slot.} 

II.  H.  le  docteor  Cabiol,  médecin  en  cheT  de  l*hApîtal 
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militaire  thermal  de  Bourbonne-lefr-Bains,  adresse  à  TAca-* 
demie  le  compte  rendu  des  diverses  maladies  traitées  dans 
cet  établissement  pendant  Tannée  1865.  {Commission  des 
eaux  minérales.) 

Il[.  Rapport  sar  les  yaccinations  pratiquées  dans  le  cercle 
de  Lalla-Maghnia  (Algérie)  pendant  l'année  1866.  (Commù- 
sion  de  vaccine,) 

IV.  Compte  rendu  des  vaccinations  pratiquées  à  Mousta- 
ganem,  pendant  les  années  1865-1866,  par  madame  Hézard, 
sage-Femme.  {Commission  de  vaccine.) 

V.  Une  note  de  M.  le  docteur  Poggioli  sur  le  traitement  do 
choléra  par  l'électricité.  (Commission  du  choléra,) 

VI.  M.  Brun,  fabricant  d'instruments  de  chirurgie,  réclame 
la  priorité  sur  une  présentation  d'appareils  d'attelles  et  gout- 
tières, faite  par  M.  Mathieu  dans  la  séance  du  3  octobre  1865. 

Vil.  M.  Collas,  pharmacien,  prie  TAcadémie  de  vouloir 
bien  accepter  un  pli  cacheté  en  dépôt  dans  ses  archiver, 

{Accepté,) 

LECTURES. 

I.  M.  Bergbron  donne  lecture  du  discours  qu'il  a  pro- 
noncé, au  nom  de  l'Académie,  sur  la  tombe  de  M.  Mâlirr. 

Messieurs,  appelé  à  l'honneur  inattendu  de  représenter  ici 
l'Académie  de  médecine  et  de  rendre,  en  son  nom,  un  dernier 
hommage  an  savant  qu'une  mort  soudaine  vient  de  lui  en- 
lever, je  ne  puis,  je  Tavoue,  me  défendre  d'un  sentiment  de 
crainte,  parce  qu'il  me  semble  que  je  ne  saurai  pas  louer, 
comme  il  méritait  de  l'être,  le  collègue  avec  lequel  disparaît 
une  des  figures  médicales  de  ce  temps  qu'entouraient  le  plus 
justement  la  considération  et  l'estime  de  tous.  Je  me  rassure 
un  peu  cependant  par  Tespoir  que  quelque  chose  de  l'esprit 
de  cet  homme,  qui  fut  la  bienveillance  même,  plane  encore 
autour  de  nous,  et  par  la  certitude  que  nui  autre,  je  le  sens, 
n'eût  apporté  au  bord  de  cette  tombe  un  hommage  plus  pro- 
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foodémeot  respectoeex.  knssi  biea,  ce  n'est  pas  à  mm  «p'îl 
appartieot  de  tracer  le  tableaa  complet  de  celle  exbteBce  sî 
digoement  remplie:  d  aoires,  admis  dans  oae  ÎBtimite  qail 
le  ma  pas  été  donné  de  connallre,  diront  ce  qoe  fol  dans  la 
%  ie  privée  Tbommé  dont  la  parfaite  aflabilite,  raasqvée  à  peine 
an  premier  moment  par  an  abord  an  pea  froid  oa  as  boîbs 
réservé,  était  si  Lien  apprécié  de  tous  ses  coofraes;  d  antres 
aossî.  qui  ont  en  Thonnenr  de  siéger  près  de  M.  Mêiier  an 
Comité  consoltalif  d*bv£iéne  et  d'être  associés  à  s«s  IraTaax, 
diront  bientôt  sans  doote  et  dih)nt  plus  pertinemBent  qoeje 
ne  pourrais  le  faire,  ce  qu'a  été  dans  son  ensemble  r«aTTe 
considérable  de  rinspecleur  général  des  services  sanitaires 
de  Fempire  ;  pour  moi,  qui  parie  aa  nom  de  TAcademie,  je 
rappellerai  seulement  les  titres  qui  en  ont  oarert  les  portes 
à  M.  Vèlier.  et  ceux  qui,  après  loi  avoir  vala  1  bonnenr  de 
la  présider,  lui  avaient  conquis  à  tout  jamais  dans  cette  as* 
semblée  une  si  grande  et  si  légitime  autorité. 

Reçu  docteur  en  1823,  M.  Mélier  se  fit  d*abord  coanaîtit 
et  remarquer  de  ses  confrères  par  des  publications  nomlweQses 
sar  des  sujets  de  médecine  et  de  cbirargie,  publications  qci 
déjà  portaient  toutes  Tempreinte  des  qualités  auxquelles  fan- 
teur  a  dà  plus  tard  ie  succès  de  travaux  plus  importants,  je 
veux  dire,  la  netteté  de  son  esprit,  la  sûreté  de  son  ju^meit, 
la  correction  souvent  élégante  de  la  forme,  et  surtout  les  deux 
qualités  qui  ont,  au  reste,  inspiré  tons  les  actes  de  sa  «ie,  là 
simplicité  et  Tbonnéteté. 

Mais  au  milieu  de  ces  travaux,  il  donnait  déjà  la  neiilenre 
part  du  temps  que  lui  laissait  la  pratique  de  son  art  k  des 
études  vers  lesquelles  Tentrainaient  invinciblement  les  pins 
remarquables  aptitudes,  et  dans  lesquelles  il  devait  bienlèt 
faire  preuve  du  plus  incontestable  talent  Et,  en  efiet,  lor^ 
qn  en  1827  il  ouvrit  à  TAthénée  royal  de  Paris  an  conrs  de 
mtdethte  politique  ou  pubUçttej  —  tel  est  le  titre  sons  lequel 
il  réunissait  Thygiène  publique  et  la  médecine  légale,  —  oa 
vit  bien  qu'il  en  avait  de  longue  date  préparé  les  éléoiects. 
On  n'improvise  pas,  en  effet,  des  travaux  tels  que  ceox  qui 
servaient  de  base  aux  leçons  de  M.  Mèlio*,  et  dnit  il  solfira 
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de  rappeler  les  principaux,  pour  faire  comprendre  et  leur  im- 
portance et  la  portée  de  l'enseignement  auquel  le  nouveau 
professeur  tentait  d'initier  les  classes  éclairées.  Dans  un  pre- 
mier travail  intitulé  :  De  Finfluence  de  Vinstruction  sur  la  santé 
publique,  M.  Mélier  était  entré  de  plain-pied  dans  la  voie  si 
largement  ouverte  par  Villermé;  mais  c'est  surtout  dans  son 
beau  mémoire  sur  les  subsistances  envisagées  dans  leurs  rap- 
ports  avec  les  maladies  et  la  mortalité  que  se  révélëreut  nette- 
ment ses  aptitudes  spéciales,  et  qu'il  se  montra  le  digne  émule 
du  mattre.  Aussi,  lorsqu'en  1863  l'Académie  admit  M.  Mélier 
dans  son  sein,  elle  savait  déjà  quels  services  la  science  de 
l'hygiène  était  en  droit  d'attendre  du  nouvel  élu,  et  ce  Tut 
sans  étonnement,  mais  avec  un  juste  sentiment  de  satisfac- 
tion, que,  deux  ans  plus  tard,  elle  entendit  la  lecture  du 
Rapport  sur  la  santé  des  ouvriers  employés  dans  les  mantifàc' 
turcs  de  tabac.  Ce  rapport,  que  personne  de  vous  n*a  oublié 
sans  doute,  fit  sensation  dans  le  monde  médical,  et  justifia 
une  fois  de  plus  le  choix  de  l'Académie;  et  cependant  il  ne 
donnait  pas  encore  la  mesure  du  talent  de  l'auteur.  Mais  une 
occasion  se  présenta  bientôt  pour  M.  Mélier  de  montrer  dans 
tout  leur  développement  ses  éminentes  qualités  ;  il  s'agissait, 
cette  fois,  de  Tindustrie  des  marais  salants,  industrie  de  pre- 
mière nécessité  qui  intéresse  les  arts  et  l'économie  agricole  à 
régal  de  Thygiène  et  de  l'économie  domestique,  et  qui  joue 
dans  les  revenus  de  l'État  un  rôle  de  la  plus  haute  impor- 
tance, il  s'agissait  entin  du  sort  de  populations  nombreuses; 
le  problème  à  résoudre  était  donc  difficile,  complexe,  car  il 
touchait  à  des  intérêts  opposés  et  presque  tous  également 
respectables.  Mais  aucun  de  ses  éléments  ne  devait  échapper 
l'investigation  patiente  de  M.  Mélier,  et  dans  le  rapport  où 
il  a  consigné  les  résultats  de  son  enquête,  on  ne  sait  ce  qu'on 
doit  louer  le  plus  de  la  précision  avec  laquelle  s'y  trouvent 
suivis  et  analysés  tous  les  détails  de  l'industrie  des  sauniers, 
ainsi  que  des  conditions  d'hygiène  qu'elle  crée  parfois  au- 
tour d'eux,  de  la  clarté,  de  la  méthode  qui  président  à  l'ex- 
posé des  faits,  ou  de  la  sagesse  des  déductions  destinées  à 
fixer  les  décisions  administratives. 

T.  XXXÎ.  N'  26.  Ik 
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Dès  la  première  page  de  ce  rapport,  H.  llèlier  avail  dk 
excellemnieDl  :  c  Placée  entre  de  grauds  intérêts  qu'elle  ak 
devoir  de  protéger  et  la  santé  publique  qu'il  faut  garantir 
avant  tout,  Tautorité,  dont  la  diflicile  mission  est  de  coDciiier 
autant  que  possible  le  bien  individuel  avec  le  bien  généni, 
les  intérêts  particuliers  avec  ceux  de  i*Etat  et  la  prospérité  de 
la  population,  Taulorité  en  appelle  à  la  science.  C'est  à  la 
science,  en  effet,  c'est  à  la  médecine  que  reviennent  de  droit 
les  questions  de  cette  nature.  Parlout  ob  ta  santé  des  hommes 
est  en  cause,  il  faut  que  la  médecine  intervienne,  et  Von  ne 
saurait  espérer  de  bonnes  solutions  sans  son  concours.  Si 
cette  vérité  fut  parfois  méconnue,  elle  tend  aujourd'hui  à 
prévaloir,  et  elle  est  destinée  à  grandir  et  à  se  développera 
mesure  que  l'on  se  fera  une  plus  juste  idée  du  véritable  ca- 
ractère de  la  médecine  et  des  services  que  cette  science,  bien 
comprise,  largement  entendue,  peut  rendre  à  la  société  et  an 
gouvernement.  »  Or,  le  rapport  était  lui-même  une  démon- 
stration si  éclatante  de  la  justesse  de  celte  proposition,  il  éta- 
blissait si  hautement  la  compétence  et  rincootestable  supé- 
riorité de  M.  Hêlier  dans  l'étude  de  toutes  les  questions 
d'hygiène  publique,  que  notre  collègue  se  trouvait  désigné 
d^avance  pour  le  poste  éminent  auquel  il  fut  appelé  quelques 
années  plus  tard,  sans  que  sa  modestie  peut-être  eût  osé  y 
prétendre,  et  dont  nul  assurément  n'eût  pu  remplir  avec  plus 
de  tact,  de  mesure  et  d'autorité  les  difficiles  et  dciicates 
fonctions. 

Mais  ni  cette  magnifique  situation,  ni  la  notoriété  enro- 
péenne  qu'elle  lui  eut  bientôt  acquise,  ni  les  dislinctions 
honorifiques  qui  de  toutes  parts  lui  étaient  arrivées  comme 
la  juste  récompense  de  travaux  dont  la  France  n'était  pas 
seule  à  profiler,  ne  purent  troubler  le  calme  de  son  âme  et  la 
simplicité  de  sa  vie;  tant  d'honneurs,  loin  de  ralentir  soa 
zèle,  semblèrent,  au  contraire,  lui  donner  plus  d'ardeur. 
Homme  de  travail,  et  par-dessus  tout  homme  de  devoir, 
M.  Kôlier  se  montra  toujours  prêt  pour  toutes  les  missions, 
quelque  périlleuses  qu'elles  fussent,  et  lorsque,  il  y  a  trois 
ans  à  peine,  on  put  craindre  que  nos  côtes  n'eussent  perdo 
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pour  la  fièvre  jaune,  leur  ancienDe  immunité,  on  le  vit  partir 
pour  Saint«Nazaire  avec  cette  sérénité  qui  ne  l'abandonnait 
jamais,  et  qui  fut  plus  d'une  fois  la  marque  irrécusable  de 
son  admirable  courage  ;  puis,  lorsqu'il  revint  au  milieu  de 
vous,  messieurs,  ce  fut  pour  vous  lire,  sur  Tobjet  de  sa  mis 
sion,  le  travail  le  plus  complet  et  le  plus  achevé  qu'il  eût 
encore  produit. 

Je  suis  sûr,  en  effet,  de  n'être  contredit  par  personne,  si 
j*avanc6  que  jamais  étude  d'hygiène  publique  n*atteignit 
à  ce  degré  de  perfection  :  sagacité  dans  l'analyse  des  faits, 
dans  la  recherche  si  importante  de  leur  ordre  de  succession, 
logique  et  mesure  dans  leur  interprétation,  entente  admirable 
des  dispositions  à  prendre  d'urgence,  sagesse  incomparable 
des  prescriptions  sanitaires  pour  l'avenir;  tout,  jusqu'au 
charme  et  à  la  lucidité  d'un  style  qui  fait  lire  avec  un  intérêt 
croissant  et  une  sorte  d'avidité  ce  lamentable  récit,  tout  est 
réuni  dans  cette  œuvre,  véritable  modèle  qu'on  ne  dépassera 
pas,  et  à  laquelle  était  réservé  l'insigne  honneur  de  résoudre 
par  Taffirmative,  au  moins  k  Tégard  de  la  fièvre  jaune,  la 
question  tant  controversée  de  la  transmissibilité  des  typhus, 
et  de  préparer  ainsi  les  esprits  k  entrer  enfin  dans  la  voie 
des  grandes  mesures  de  prophylaxie. 

Toutefois,  et  quelle  que  fût  aux  yeux  de  l'Académie,  avant 
ce  dernier  rapport,  la  valeur  scientifique  des  travaux  de 
M.  Mêlier,  je  me  persuade  qu'en  lui  décernant  les  honneurs 
de  la  présidence,  moins  de  dix  ans  après  son  admission,  cette 
Compagnie  voulut  rendre  hommage  au  caractère  de  l'homme 
luinnême  au  moins  aulant  qu'au  mérite  du  savant  ;  c'est,  en 
effet,  par  la  noblesse,  la  droiture,  non  moins  que  par  l'amé- 
nité de  son  caractère^  que  notre  vénéré  collègue  avait  acquis 
tant  de  droits  à  la  respectueuse  déférence  du  corps  médical 
tout  entier,  aussi  bien  qu'à  celle  de  TAcadémie.  Portant  au 
plus  haut  degré  le  respect  de  soi-même,  il  avait  au  même 
degré  le  respect  de  la  dignité  d'autrui;  de  lit  peut-être  celte 
admirable  modération  dont  il  a  donné  tant  de  preuves, 
qui  a  dû  faire  le  charme  de  ses  relations  privées,  mais  k 
laquelle  il  est  permis  certainement  de  rapporter  une  part 
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dtt  succès  de  son  administration.  J'ajoute,  parce  que  ccb 
est  encore  à  son  honneur»  que  si  H.  Méiier  avait  le  sn- 
timent  de  la  dignité  personnelle,  il  n*eut  pas  oioîos  cdé 
de  la  dignité  de  sa  profession  :  pénétré  de  la  grandeur  da 
rAle  que,  en  dehors  de  ses  services  les  plus  immédiats,  U 
médecine  doit  jouer  dans  l'amélioration  du  sort  des  peuples. 
il  prisait  haut  son  titre  de  docteur  ;  c'était  pour  lui,  à  Trai 
dire,  un  titre  de  noblesse,  et  Ton  peut  être  assuré  qu'à  aucun 
moment  de  sa  vie,  il  n'oublia  que  noblesse  oblige.  Tout,  au 
reste,  dans  sa  personne  était  en  parfaite  harmonie,  et  Ion 
peut  dire  que,  chez  lui,  l'homme  extérieur  reflétait  en  partie 
l'homme  intérieur  :  sa  démarche  grave,  sa  tenue  toujours 
correcte,  sa  parole  mesurée,  tout  révélait  en  lui  les  habitudes 
sérieuses  d'une  vie  ob  tout  était  réglé,  maïs  régie,  vous  le 
savez,  par  l'amour  du  travail  et  le  culte  du  devoir. 

Parvenu,  par  son  mérite  seul,  à  Tune  des  plus  hautes  po- 
sitions qu'un  médecin  puisse  ambitionner;  comblé  d'hon- 
neurs, jouissant  pleinement  de  la  respectueuse  considération 
de  ses  pairs,  ce  bien,  qu'il  estimait,  à  juste  titre,  à  un  plus 
haut  prix  que  la  fortune  et  les  dignités,  M.  Mêlier  songeait, 
enfin,  à  se  préparer,  près  d'un  ami  qui  est  aussi  rbooneor 
de  notre  corps,  une  modeste  retraite  pour  les  jours  de  repos, 
lorsque  tout  à  coup,  et  pendant  qu'il  remplisssaît  une  nouvelle 
mission,  la  mort  est  venue  le  surprendre  sans  le  troubler,  et 
terrasser  avant  le  temps  cette  constitution  vigoureuse  qui 
semblait  lui  promettre  encore  de  longues  années,  dont  la 
science  aurait  eu  certainement  la  meilleure  part. 

Il  faut  déplorer^  messieurs,  cette  fin  prématurée  qui  arra- 
che  à  une  famille  respectable  son  chef  vénéré,  qui  pn>e 
l'Académie  d'un  des  membres  qui  l'ont  le  plus  hoDorèe  par 
la  dignité  de  leur  caractère  non  moins  que  par  leur  savoin 
qui  enlève  à  la  science  et  à  l'humanité  un  des  hommes  qn: 
leur  ont  été  le  plus  sincèrement  dévoués  ;  mais  ne  fant-il  pas 
reconnaître  qu'une  telle  mort  termine  bien  une  telle  vie?  car, 
qui  de  nous  n'ambitionnerait  d'être  à  son  tour,  au  momeat 
de  l'éternelle  séparation,  salué  de  ce  dernier  hommage  que  je 
rends  aujourd'hui  en  votre  nom,  à  la  mémoire  de  H.  MeJier. 
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en  disant  qa'il  est  mort  comme  il  a  vécu,  mattre  de  ^ai, 
esclave  de  son  devoir  t 

—  H.  RocHK^  ami  de  M.  Mêlier  depuis  quarante  ans,  avait 
rintenlion  de  prononcer  aussi  sur  sa  tombe  quelques  paroles; 
mais,  à  la  vue  de  la  douleur  qui  l'accablait,  ses  confrères 
Tempèchèrent  d*aller  jusqu'au  cimetière. 

A  la  demande  de  l'Académie,  H.  Béglard,  secrétaire  an- 
nuel, donne  lecture  de  cette  courte  allocution  : 

«  Au  bord  de  cette  tombe  qui  va  se  fermer  dans  quelques 
instants  sur  la  dépouille  mortelle  d'un  de  mes  meilleurs  amis, 
je  chercherais  en  vain  deux  paroles  pour  exprimer  la  pro- 
fonde douleur  qui  m'écrase,  je  ne  trouverais  que  des  larmes. 
A  peine  me  sera-t-il  possible  de  lui  dire  un  dernier  adieu. 

»  Adieu,  cher  et  excellent  ami.  Tu  me  laisses  presque  seul 
après  plus  de  quarante  années  d'une  amitié  sans  nuages. 
J'irai  bientôt  te  rejoindre.  C'est  là  ma  seule  et  unique  conso- 
lation. 

»  Adieu,  Mélier,  adieu!  » 

M.  Mêlier  a  publié  : 

Essai  sur  le  diagnostic  médical  ;  thèse  inaugurale  pour  le  doctorat  en 
médecine,  soutenue  le  19  juin  i  623.  -—  «  MembraniB  mucosœ  gaslro  iotes- 
tinalis  liesiones  variœ  que  in  febribus  hucusque  essenlialibus  dictis  sœpis- 
sime  occummt,  <unt-ne  morbi  causœ,  effectus,  complicationes  ?  »  (Thèse 
en  latin,  soutenue  dans  le  premier  concours  pour  l'agrégation  en  1823.) 
—  Expériences  (faites  à  l'hdpital  Saint-Louis)  sur  le  traitement  de  la  gale; 
travail  dans  lequel  vingt-deux  moyens  différents  sont  comparés  sous  le 
rapport  de  la  durée  du  traitement,  des  inconvénients  pour  le  linge,  des 
effets  locaux  et  généraux,  etc.  (Journal  général  de  médecine,  ou  RecuôU 
des  travaux  de  la  Société  de  médecine  de  Paris,  t.  LXXXVIII,  p.  23. 
Paris,  1824).  —  Mémoire  sur  une  paraplégie  produite  par  des  hydatides 
(acéphalocystes)  développées  dans  le  canal  vertébral  (/6td.,  t.  XCII,  p.  33 
1825).  —  Observation  sur  une  péritonite  et  une  phlébite  puerpérales,  avec 
formation  dans  la  fosse  iliaque  d*un  abcès  ouvert  par  le  vagin  fibid,, 
U  XCVIII,  p.  73,  1827).  —  Note  sur  l'emploi  du  sous-carbonate  de  fer 

dans  le  traitement  des  névralgies  (/Md.,  t.  XCIX,  p.  1,  1827). Sor 

l'action  narcotique  du  pavot  indigène  ;  observations  d'empoisonnemeutK 
occasionnés  par  celte  substance  {Archives  générales  de  médecine^  t.  XIV, 
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p*  106,  4n7).  *-  Mémoire  et  obtemlioiif  tor  qutiqum  waAëm  U 
Tappendice  eceal  {Journal  général  de  méiêeinaf  t.  G,  p.  317,  ItflV 

—  Lettre  sur  le  trailemeot  des  fractures  comminotives,  av  niojea  d'aï 
apparea  immuable  {Mi.,  t  CV,  p.  341,  1827).  —  Nete  et  observatioa 
mr  la  névrite  (Ibld.,  L  CTIII,  p.  155,  1829).  —  Sur  la  IvzatioQ  de  li 
davienle  ;  dei eription  d'un  appareil  pour  la  eontenir  ;  ■ëmoirc  aeeeai- 
pafné  d'une  planche  (ilrefciees  généralm  de  mééeÔÊe^  1.  XII,  p.  63, 
4829).  —  Comidératiens  pratique!  aur  le  traitement  des  majadire  de  la 
matrice  ;  modiflcationa  an  specu/wn  fêteri^  mémoire  a#enè  i  riradémie 
nyale  de  médeeine,  qui  en  a  ordonné  rimpresaien  (Jféneiret  de  XAcm- 
demie  royale  de  médecéne,  t  n,  3«  ftseicule,  p.  330, 1833,  m-h\  — 
hmn  rapporta  lus  à  la  Société  de  médecine,  à  Paris«  aujeta  Tariéa,  et 
imprimée,  d'après  sa  décision,  dans  le  Recueil  de  ses  traranx,  on  dans  h 
Jlaviie  whéakale.  Tels  sont  :  —  Rapport  sur  le  tnîtement  des  aëfrj^iei 
(en  commun  avec  H.  Rocbe)  {Joumal  général  de  médecine,  t  JCfUi, 
p.  293,  1827).  —  Sur  des  considérations  pour  serrir  è  lliialsire  ta 
phlefmaiies  (en  commun  avec  M.  Sanson)  (/M.,  t.  ICIIl,  p.  38S,  181^. 

—  Sur  l'emploi  du  tartre  stiM  dans  les  maladiea  (TVnnj 

t.  X,  p.  30é,  i832).  —  Sur  le  cancer  de  la  matrice, 

diacnostic  et  son  traitement  {Revue  médkak^  t.  Ill«  p.  375,  iS37;.  — 

Lettre  au  rédacteur  de  la  GaeeUe  de  sanié.  ajint  pour  dbiet  de 

qner.  en  faveur  de  la  chirurfie  française,  le  procédé  des  iiôectioas 

In  eare  radicale  de  l*li|drecèle,  attribué  i  tnrt  ans 

{GoMeUe  de  mmié^  ttvrier  1820,  n.  é).  ^  De  rinflnencn  de  Tn 

vm  la  aanlé  publique  et  la  mortalité,  lu  à  rAeadémie  de 

«naljfie  détadiée  de  ce  travail  a  paru  dans  lee  Àrdwee  générmlm  de  i 

dne,  i'*  série,  t.  XVII,  p.  459).  -*  Euules  sur  les  tiihaittifyf 

féna  dans  leurs  rapports  avec  les  maladiea  et  la  mertalilé,  fai  h  Y 

de  médecine  la  7  septembre  iSél  (UéaMmmderAcaéémm^ 

I.X,  1843;  dminlei  d'hygiène  w^Mque  el  de médeeme  Ugeêe^  1» 

t  XXIX,  p.  305).  —  Des  affections  intermittentes  i  ce«t»  périodes  ;  le 

i  rAeadénde  de  médecine  U  7  juin  1842  (ifdmoires  de  t  Armitmit  de 

widarini,  1843,  t.  X).  ^  E«périeneee  et  obaervntiena 

teiiqnes  dn  snUate  de  quinine;  In  à  TAeedéniie  de  mrtarine  In  14 

1843  (Aid,  1843,  t.  X).  ^  De  b  aanU  des  envrim 

■nnnteeinns  de  tabac,  rapport  bi  à  l'ieedémie  de  médncte  la  82  ewa  1 845 

(inUflMi  de  r Académie  de  médecine^  t.  X,  p.  509  ;  Mémeirm  et  TAm- 

demie  de  nidiectne,  1840,  t.  XII  ;  Ànnêllm  €h§§àm  p^Hife,  L  XXXIf, 

pw  341).  *  Quelques  remaïqvas  aur  les  tlatiitiqnaa  ;  fai  à  rieaiilwMda 

(BnBittn  de  tàtadémàt  de  mtf  irtnt,  t  IX«  p«  700).  »  Sv  b 
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peste  et  leg  quarantaines  {!bid.,  1846,  t.  II,  p.  1311  et  t.  XU).  *-  Rap- 
port demandé  par  S.  Exe.  le  ministre  de  Tagriculture  et  du  commerce  sur 
les  marais  salants,  fait  à  l'Académie  royale  de  médecine  les  9  et  16  no*- 
vembre  1847  {Mémoires  de  V Académie  de  médecine,  t.  XIII,  et  Annales 
d'hygiène  publique,  V'  série,  1848,  t.  XXXIX,  p.  87  et  241,  avec  4  pi.). 
—  Discussions  sur  le  régime  sanitaire  considéré  au  point  de  Yue  interna- 
tional (Procès -verbaux  de  la  conférence  sanitaire  inlernalionale  tenue  à 
Paris  en  i851.  Paris,  1852).  —  Relation  de  la  fièvre  jaune  survenue  à 
Saint-Nazaire  en  1861,  lue  à  TAcadémie  de  médecine  dans  les  séances 
des  7, 14, 21^  28  avril  1863  (Mémoires  de  l'Académie  de  médecine,  1863, 
t.  XXVI,  p.  1  à  234,  avec  3  planches  gravées). 

II.  Considérations  sur  deux  procédés  d'embryotomie^ 

par  H.  le  docteur  Verrier. 

L'auteur  résume  son  travail  eu  ces  termes  : 

l"*  Dans  les  rétrécissements  moyens,  le  chiiïre  des  femmes 
sauvées  par  le  forceps-scie  est  supérieur  k  celui  que  donne  lo 
ccphalotribe  de  15,5  pour  100. 

2''  Dans  les  rétrécissement  extrêmes,  le  chiiïre  des  femmes 
épargnées  par  le  forceps-scie  est  de  70,6,  alors  qne  le  cépba- 
lolribe  n*en  épargne  que  52,7. 

D'où  l'on  peut  conclure  que  le  forceps-scie  est  pour  la  mère 
d'une  innocuité  plus  complète  que  le  céphalotribe,  et  qn  il 
devra  lui  être  préféré  dans  tous  les  cas  de  vices  de  conforma- 
lion  du  bassin  qui  entraînent  la  nécessité  de  la  cépbalotomie. 
C*est  surtout  dans  les  rétrécissements  extrêmes  que  la  com- 
paraison conOrme,  avec  l'évidence  des  chiffres,  la  supériorité 
rationnelle  du  forceps-scie. 

RAPPORTS. 

Rapport^  au  nom  d*nne  commission  composée  de  MM.  Jacque- 
HIER  et  Blot,  rapporteur,  sur  un  mémoire  de  M.  le  docteur 
MoNOT,  de  Monlsauche  (Nièvre),  intitulé  :  De  Vindustrie  des 
nourrices,  et  de  la  mortalité  sur  les  petits  enfants. 

Messieurs,  le  travail  de  M.  le  docteur  Uonot  vous  a  été 
adressé  par  M.  le  ministre  de  Tinstruction  publique,  qui  l'avait 
leçu  lui-même  du  préfet  de  la  Nièvre. 
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Le  but  de  noire  confrère  a  été  de  faire  connaître  an  fmUk 
et  h  Tadministration  supérieure  l'influence  fâcheuse  deTèiBh 
gration  des  nourrices  pour  Paris,  au  triple  point  de?ueik 
Tagriculture,  de  la  morale  et  de  la  mortalité  des  pelL^ 
enfants. 

M.Monot  consacre  à  la  démonstration  de  ce  fait  toute U 
première  partiede  son  mémoire.  Dans  laseconde,  après a^oi: 
signalé  le  mal,  il  s  efforce  d'en  indiquer  le  remède,  eo  doD- 
nant  un  long  projet  de  réglementation  sur  Tindnsthe  des 
nourrices. 

Tout  ce  qu'avance  M.  Monot  a  pour  bases  des  staUstiqo^ 
faites  par  lui  sur  les  documents  officiels  dans  le  canton  ii 
Morvan,  où  il  exerce  depuis  près  de  dm  années.  Il  commenft 
par  montrer  l'augmentation  considérable  de  TémigratioQ.  1 
y  a  trente-cinq  ou  quarante  ans,  dit-il,  deux  on  trois  fenir^ 
venaient,  chaque  année,  nourrir  à  Paris,  et  c'étaient  les  \i^ 
nécessiteuses;  aujourd'hui,  presque  toutes^  même  les  ^^ 
aisées,  se  livrent  à  cette  industrie  ;  cette  habitude  est  telt^ 
ment  passée  dans  les  mœurs,  qu'une  sorte  de  boute  rejai' . 
sur  celles  qui  ne  viennent  pas  à  la  ville,  parce  qu'on  les  s;!:- 
pose  malades  ou  incapables  de  nourrir. 

C'est  ainsi  que  du  1^'  janvier  1858  an  31  décenabre  iSIl 
c'est-à-dire  dans  l'espace  de  sept  ans,  sur  2556  femmes  amo- 
chées, 172/i,  c'est-à-dire  plus  des  deux  tiers,  sont  allées  no  • 
rir  sur  lieu,  et,  ajoute  H.  Monot,  cette  proportion  serti 
encore  plus  forte  si  l'on  tenait  compte  des  femmes  mortes  el 
couches  et  de  celles  que  des  infirmités  on  des  défauls  d'ouî 
nisation  mammaire  convenable  ont  empêchées  d'augmçuJ 
le  nombre  des  émigrantes. 

A  ce  propos,  notre  confrère  rapporte  l'histoire  d'un  suicii 
par  pendaison  qui  n'avait  eu  d'autre  motif  que  le  char 
violent  éprouvé  par  la  malheureuse  femme  de  ne  pouvoir  ri 
nourrice.  Les  conséquences  de  cette  émigration  pre<^^ 
générale  sont  faciles  à  deviner.  La  première  de  toutes  n 
sistc  dans  une  mortalité  effrayante  des  enfants  de  nourrie 
Cette  mortalité  s'explique  d'ailleurs  facilement  par  les  rai 
suivantes  : 
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l""  L'âge  de  renfaot  (six  semaines,  deux  mois)  au  moment 
du  départ  de  sa  mère. 

2*  Le  voyage  de  ces  enfants  dans  les  saisons  les  plus  ri- 
goureuses, à  de  grandes  (iistances,  et  sans  les  soins  indispen- 
sables. 

3""  La  répétition  de  ces  voyages  jusqu*k  trois  et  quatre  fois 
pour  le  même  enfant,  qui  est  loué  par  certaines  femmes  qui 
ont  perdu  le  leur,  et  louent  celui  d'une  voisine  pour  pouvoir 
se  présenter  dans  des  conditions  convenables  de  placement. 

li^  Le  mode  de  retour  des  enfants  au  pays,  une  même  me* 
neuse  se  chargeant  quelquefois  de  deux  et  trois  nouveau-nés, 
qu'elle  ne  peut  ni  allaiter  ni  soigner. 
5^  L'emploi  de  narcotiques  destinés  k  calmer  les  cris  pen- 
^  '^     dant  le  voyage. 

G""  L'usage  d'une  nourriture  arliticiclle  nullement  en  rap- 
port avec  l'état  des  voies  digesti  ves. 
'  '  Quant  à  ceux  qui  peuvent  survivre  à  toutes  ces  causes  de 

mort,  ils  viennent  traîner  au  pays  une  existence  misérable 
'  "^  en  payant  leur  tribut  k  la  scrofule,  au  rachitisme,  k  Tidiotisme 
^'        ou  à  l'aliénation  mentale. 

:^  '  Comme  résultat  nécessaire  de  ces  tristes  conditions,  on 
trouve  une  diminution  notable  de  la  population  dans  cette 
partie  du  Horvan.  Ainsi,  tandis  qu'en  1851  on  comptait 
13  188  habitants,  en  1856  on  n'en  trouve  plus  que  1307  et, 
en  1861,  12628.  Ce  qui  revient  k  dire  que,  pendant  ces  dix 
.vt^  r  années,  le  chiffre  de  la  population  a  baissé  de  56  par  an.  Or, 
,  j^î^^^  le  chiffre  des  décès  par  les  causes  sus-indiquées  est  précisé- 
ment de  56,/!i3  pour  le  même  temps. 
^''  Voilà  pour  l'influence  matérielle  exercée  par  l'industrie  des 
nourrices.  M.  Monot  nous  montre  ensuite,  dans  des  récits 
^^^'  quelquefois  éloquents,  l'influence  sur  la  moralité  de  ces  popu- 
lations. Il  nous  fait  voir  les  maris,  restés  au  pays,  se  livrant  k 
.jfk^^  tontes  les  variétés  de  la  débauche,  s'adonnanta  l'ivrognerie, 
.  eau^  vivant  en  concubinage  avec  (|uelque  femme  de  leur  voisi- 
rx.iér^^'l  nage,  dissipant  leur  patrimoine  et  finissant  même  quelque- 
j;^flf#*'^  fois  par  le  suicide. 

Par  sui  te  d'un  parei  I  état  de  choses,  les  travaux  des  champs 
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sMt  abiidoiittés,  la  vie  de  famille  est  rompue,  lexempleli 
feTer«  tes  kabilodes  da  travail  ne  peuvent  péoélrer  dan 
reprit  ëei  enfanls. 

Mipler  qoe,  de  temps  en  temps,  certaines  de  ces 
restées  à  Paris  comme  bonnes  d'enfanls,  comme 
ée  dmmkre*  reviennent  pins  tard  au  pays  enceintes 
ite  fft  ■!  i  Ml  étranger,  et  rapportent  mèmedaus  la  fuDÎiie.  avec 
<^te  canse  de  honte  et  de  démoralisation,  une  affection  con- 
UNsmse  qni  peut  se  répandre  dans  tout  on  village,  comme 
noire  confrère  eo  rapporte  des  ciemples. 

Ces  mêmes  femmes  perdues  manqQent  rarement  de  devenir 
pour  les  filles  de  leur  voisinage  une  cause  de  démoralisation, 
en  faisant  briller  à  leurs  yeuic  le$  avantages  de  toute  sorte 
attachés  à  la  position  de  nourrice  sur  lieo.  Celles-ci,  entraî- 
nées par  le  mirage  de  tant  de  causes  de  plaisir,  se  livrent  au 
premier  venu,  avec  l'espoir  d*élre  épousées  plus  tard  par  celni 
qui  les  a  rendues  mères.  Elles  accouchent,  chercbent  on 
nourrisson,  et  finissent  souvent  par  la  prostitution  dans  les 
villes  où  elles  sont  venues  comme  nourrices. 

Dans  un  chapitre  particulier,  H.  Honot  s'occupe  do  sort 
des  pauvres  petits  enfants  confiés  aux  nourrices  qui  reviennent 
aupay8aprèsavoirfaiidéjàunenourrilureklaviUe.Cesenfants 
sont  recrutés  surtout  parmi  les  familles  pauvres  ou  dans  celles 
de  petits  commerçants,  que  leurs  occupations  quotidiennes 
retiennent  du  matin  au  soir  dans  un  magasin,  d*o&  elles  ne 
peuvent  sortir  que  pour  rentrer  dans  un  logement  trop  petit 
pour  recevoir  une  nourrice  sur  liea.  Ces  pauvres  petits  êtres, 
que  les  nourrices  et  les  meneuses  ont  baptisés  do  noin  de 
Pefîi»-Paris^  deviennent  bientôt  on  objet  de  commerce  poor 
les  unes  et  pour  les  autres.  Une  mâme  femme  en  prend  quel- 
quefois deux  et  même  trois.  Inutile  de  dire  que  presque  ja- 
mais ils  ne  sont  élevés  au  sein.  Les  mieux  partagés  sont 
nourris  au  biberon,  et  le  plus  grand  nombre  reçoit  une  ali- 
mentation grossière,  dans  un  logis  étroit,  sur  un  mauvais 
coucher.  Aussi,  les  affections  intestinales  les  plus  graves,  ie 
rachitisme,  ropbthalmie  purulente,  ne  tardent  pas  à  se  dé- 
'  ^nper  ebei  eux.  Néanmoins  on  continue  à  en  donner  aux 
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parente  les  meilleures  noavelles,  et  sMIs  TienneBl  à  succom- 
ber, ce  n'est  soavent  qu'au  bout  de  plusieurs  semaines  que  la 
famille  est  avertie.  Quant  à  leur  disparition,  elle  ne  cause 
pas  la  moindre  émotion  à  ces  malheureuses  femmes,  comme 
le  prouve  le  colloque  suivant,  rapporté  par  noire  collègue. 
Deux  d*entre  elles  se  rencontrent  au  village  :  «c  Que  sonne- 
t-on?  dit  l'une.  —  Rien,  répond  l'autre,  c'est  le  glas  d*un 
Petit-ParU  mort  ce  matin.  » 

Par  contre,  il  arrive  de  temps  h  autre  qne  les  nourrices 
sont,  à  leur  tour,  dupes  de  la  mauvaise  foi  ou  de  la  misère 
des  parents  qui  leur  confient  des  enfants.  Les  mois  de  nour- 
rice sont  d'abord  payés  régulièrement,  puis  bienlAt  on  ne 
reçoit  plus  rien,  et  les  enfants  restent  à  leur  charge.  Ces  pao^ 
vres  petits  êtres,  qui  n'étaient  qu'un  objet  de  lucre,  ne  tardent 
pas  à  être  pris  en  aversion  ;  on  voudrait  ne  les  avoir  jamais 
reçus  et  on  fait  tous  ses  efforts  pour  s'en  débarrasser.  Aussi, 
ces  pauvres  créatures  sont-elles  condamnées  à  devenir  les 
Ilotes  de  la  société. 

Quelquefois,  cependant,  les  nourrices  s'attachent  à  leurs 
nourrissons  ;  elles  les  ont  vus  grandir,  se  développer,  elles 
comptent  sur  les  petits  services  qu'ils  vont  bientôt  leur  ren- 
dre; mais,  au  moment  même  où  elles  forment  ces  projete 
d'avenir,  les  vrais  parents,  munis  d'un  certificat  d'indigence, 
viennent  les  leur  enlever,  sans  leur  donner  la  moindre  rétri- 
bution ;  et  le  petit  patrimoine,  loin  de  s'être  augmenté,  n'a 
fait  que  diminuer. 

M.  Monot  termine  la  première  partie  de  son  mémoire  par 
des  détails  non  moins  tristes  relatifs  k  l'industrie  des  femmes 
entremetteuses,  qui  ont  reçu  le  nom  de  meneusei. 

La  seconde  partie  du  mémoire  de  M.  Monot  est  consacrée 
h  l'étude  des  quelques  règlements  de  police  qui  existent  au- 
jourd'hui sur  la  profession  de  nourrice.  Il  montre,  en  di»- 
cutant  chacun  d'eux,  combien  ils  sont  insuffisants,  et  il  pro- 
pose d'y  substituer  une  série  de  moyens,  qu'il  résume  en 
treize  articles,  dont  l'ensemble  constituerait  une  sorte  de 
réglementation  nouvelle,  destinée  k  arrêter  un  mal  qui,  sui- 
vant lui,  menace  de  perdre  le  pays  oil  il  prend,  chaque  jour, 
des  proportions  de  plus  en  plus  grandes. 
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considération. 


V.  ^  de  règlement  proposé  par  M.  Momoi  {de  Jfeii#«nrAr,. 

JUKI.  i.  —  Tonte  noorriee  qui  voudra  se  procurer  un  nov- 
on  noorrir  sor  lieo,  tant  à  Paris  que  dans  Jcscooh 
du  ressort  de  la  préfecture  de  police,  devra  être  nuaie 
4  un  certificat  délivré  par  le  maire  de  sa  commune.  Ce  cerli- 
ncnt  devra  toujours  être  revêtu  du  sceau  de  U  mairie. 

Il  indiquera  les  nom,  prénoms,  âge,  signalement,  domi- 
cile ei  profession  de  la  nourrice  ;  les  nom  et  professioa  de 
son  mari;  il  indiquera  que  ce  dernier  s*est  présenle  devant 
le  maire,  et  a  donné  son  consentement  à  la  délivrance  de  ce 
œrtificat.  Il  attestera  qu*elle  est  dans  une  position  qui  lui 
permet  d*eiever  convenablement  l'enfant  qui  pourrait  loi  être 
remis»  qu'elle  possède  au  moins  une  vacbe.  Il  indiquera  la 
'"îse  de  la  naissance  de  son  enfant,  s'il  est  vivant  on 
elle  n  a  pointde  nourrisson. 
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Il  devra  aussi  constater  qu'elle  est  pourvae  d*un  garde-feu 
et  d'uD  berceau  pour  le  nourrisson  qui  Itii  sera  confié. 

Art.  2.  —  Le  certificat  mentionné  dans  Tariicie  1*'  ne 
sera  délivré  qu'aux  femmes  âgées  de  vingt  ans  au  moins  et 
quarante  ans  au  plus. 

Il  sera  refusé  si  le  lait  a  plus  de  quinze  mois,  ou  si  le  der- 
nier enfant  n*a  pas,  au  moins,  neuf  mois  révolus. 

Il  ne  sera  fait  exception  à  cette  règle  que  dans  le  cas  où 
l'enfant  serait  décédé. 

ART.  3.  —  La  nourrice  devra  se  pourvoir,  en  outre,  d'un 
certificat  dûment  légalisé,  délivré  par  le  médecin  cantonal 
et  attestant  qu'elle  réunit,  sous  le  rapport  sanitaire,  toutes  les 
conditions  désirables  pour  élever  un  nourrisson.  Il  attestera 
encore  que  son  enfant  est  assez  fort  pour  être  sevré,  ou  men- 
tionnera qu'une  autre  nourrice,  qu'il  a  reçue  pour  continuer 
l'allaitement^  accompagnera  la  mère  à  Paris  pour  rapporter 
son  enfant. 

A  son  arrivée  à  Paris,  la  nourrice  devra  se  soumettre  à  une 
contre-visite  faite  par  un  médecin  agréé  par  la  préfecture  de 
police. 

Art.  U.  —  Aucune  nourrice  ne  pourra  se  charger  d'un 
enfant  sans  avoir  présenté  à  la  préfecture  de  police  les  trois 
certificats  mentionnés  ci-dessus,  et  sur  l'exhibition  desquels 
il  sera  procédé  à  son  inscription,  sur  un  registre  spécial 
ouvert  à  cet  effet. 

Un  bulletin  relatant  cette  inscription  sera  remis  à  la  nour- 
rice. 

Art.  5.  —  Dans  aucun  cas  il  ne  sera  délivré  de  certificat 
aux  filles-mères. 

Art.  6.  —  Une  nourrice  ne  pourra  se  charger  de  plus  d'un 
enfant  pour  l'allaiter. 

Art.  7.  —  Avant  son  départ  pour  le  lieu  de  sa  résidence, 
toute  nourrice  à  laquelle  un  enfant  aura  été  confié,  devra  se 
munir  de  l'acte  de  naissance  de  cet  enfant,  ou,  à  défaut,  d'un 
bulletin  provisoire  de  la  mairie  où  la  déclaration  de  naissance 
aura  été  faite. 

Quant  aux  nourrices  qui  habitent  Paris  ou  la  banlieue. 
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ellei  devTODtae  maotr  de  celle  pièce,  dans  les  trob  jom  ^ 
saivroni  celai  où  elles  seroDi  chargées  de  reBfaaL 

Les  actes  ou  bulletins  de  naissance  des  enfants  soml  pré- 
semés  par  la  nourrice,  dans  le  délai  de  huit  jonn,  au  Daircs 
on  commissaires  de  police  du  lien  de  iew  domicile*  pour 
être  visés  p;ir  ces  roQCtionnaire& 

Abt.  8.  —  Avant  son  départ,  toute  nooirioe  à  laquelle  on 
enfant  aura  été  confié,  devra  également  se  munir  d*an  certi- 
ficat du  médecin  désigné  par  la  préfecture  de  police  et  omsU- 
tant  que  Tenfant  est  sain  en  apparence. 

Ce  certificat  sera  remis  au  médecin  cantonal  de  la  rési- 
dence de  la  nourrice,  qui  procédera  immédialenenl  à  oae 
contre-visite,  puis  à  une  seconde  visite,  dans  le  courut  da 
troisième  mois. 

Dans  le  cas  où  le  médecin  constaterait  les  sympltacs 
d'une  maladie  contagieuse^  il  Tera  cesser  ioinédialeneit 
rallaiteroent  et  en  informera  la  préfecture  de  police. 

Aax.  9.  —  Les  médecins  cantonaux  seront  tenus  de  laire 
des  visites  trimestrielles,  et  plus  fréquentes  s'il  y  a  lieu,  aui 
nourrissons  placés  dans  leurs  circonscriptions  ;  ils  s' assors* 
root  que  ces  enfants  sont  allaités,  qu'ils  reçoivent  tous  les 
soins  nécessaires.  Ces  visites  feront  le  sujet  d'un  rapport  qu' 
sera  adressé  k  M.  le  préfet  de  police  ;  il  pourra  être  comoio- 
nique  aux  familles  intéressées. 

En  cas  de  décès  d'un  enfant,  le  médecin  fera  immédîsle- 
ment  un  rapport  sur  les  causes  apparentes  du  décès  et  l'adres- 
sera également  à  H.  le  préfet  de  police. 

AsT.  10.  --  Il  est  défendu  à  toutes  jiourrices  de  prendre 
des  enfants  pour  les  remettre  à  d'autres  nourrices. 

AaT.ii. — Les  médecins  cantonaux  recevront  ponria visite 
des  nourrices  une  subvention  proportionnelle  au  nombre  des 
nourricesde  leur  circonscription  qui  von  tchèque  annéek  Paris. 

Ils  recevront,  en  outre,  50  centimes  par  mois  et  par  chsr 
cun  des  enfants  qu'ils  seront  tenus  de  voir  périodiquement. 
Une  formule  spéciale,  inscrite  an  livret  délivré  h  chaque  noB^ 
rice,  indiquera  que  le  payement  de  cette  somme  incombée  la 
nourrice. 
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Art.  12.  --  Toutes  les  nourrices,  quel  que  soit  le  mode  de 
placement  qu'elles  aient  adopté,  seront  soumises  au  présent  rè- 
glement, même  celles  qui  sont  louées  à  l'avance  par  les  ramilles. 

Les  maires  devront  signaler,  dans  le  plus  bref  délai,  k  la 
préfecture  de  police,  les  nourrices  qui  auraient  cru  devoir 
s'affranchir  de  la  présente  ordonnance. 

Il  est  interdit  aux  nourrices  louées  à  l'avance  de  porter 
leurs  enfants  à  Paris. 

Suivent  dix  autres  articles  qui  sont  la  reproduction  exacte 
de  ceux  qu'on  trouve  au  titre  II  de  l'ordonnance  du  20  juin 
18(i2,  pour  ce  qui  concerne  les  directeurs  de  bureaux  de 
nourrices,  logeurs^  meneurs  et  meneuses  de  nourrices. 

Nous  nous  contenterons  donc  de  renvoyer  à  cette  ordon- 
nance. 

Si  nous  cherchons  maintenant  à  résumer  les  différences  prin- 
cipales que  présente  le  règlement  proposé  par  M.  Monot  avec 
celui  qui  régit  aujourd'hui  l'industrie  des  nourrices,  nous 
voyons  que  ces  différences  se  rapportent  surtout  aux  points 
suivants  : 

l""  Suppression  des  nourrices  prises  parmi  les  filles-mères; 

2^  Constatation  par  le  maire  du  consentement  du  mari  ; 

3^  Fixation  de  Tâge  de  l'enfant  de  la  nourrice  au  moment 
où  elle  peut  prendre  un  nourrisson  (9  mois); 

&^  Détermination  des  limites  d'âge  auxquelles  les  femmes 
pourront  se  présenter  pour  être  nourrices  (de  20  à  UO  ans); 

5""  Nécessité  d'une  vache,  au  moins,  chez  la  femme  qui 
veut  être  nourrice  ; 

6"^  Intervention  de  médecins  cantonaux  et  de  médecins 
agréés  par  la  préfecture  de  police,  les  premiers  pour  délivrer 
différents  certificats  et  faire  aux  nourrissons  les  visites  né- 
cessaires; les  seconds  pour  pratiquer,  à  Paris,  d'une  part,  la 
contre-vieite  des  nourrices,  d'autre  pari  l'examen  des  enfants 
qui  leur  sont  confiés  ; 

T"  Enfin,  M.  Monot  insiste  avec  raison  pour  que  les  autres 
prescriptions,  déjà  formulées  par  l'ordonnance  du  20  juin 
1842  ne  restent  pas  à  Tétai  de  lettres  mortes,  mais  soient 
strictement  et  rigoureusement  observées. 
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INMir  q«*aoeinie  excuse  d'ignoraaoe  se  puisse  eut  fmààif 
k  fel  éginl«  il  Yoodnil  qQ*iui  exeoipiaire  da  rcgiemeot  dm- 
reae  fèi  dépose  daas  lootes  les  natrics  et  dans  toos  les  ko- 
reaui  de  soarrioes. 

—  Sor  la  proposition  de  MM.  Larreyet  I.  GoêrÎB,  appuyée 
par  M.  le  présidcol  et  par  M.  le  secrélaireperpétoel.  la  dis- 
cofsfoo  est  ajoamée  JQsqo'à  Timpressioa  do  rapport  de 
M.  Blol  dans  le  BuIletifL 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures  od  qoart. 
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FALIN.  Acrodynie,  421. 


FAUVEL  (S.  J.).  Sde  à  iiésecliofl&, 

86. 
FÉE.  Gommoniqiie  une  lettre  de 

M.  L*Uerminier,  189. 
FELDMUIXER.  Dysenterie,  210. 
FINCKLER  et  GILBRLN.   Fièvre 

typhoïde  et  variole,  254- 
FOUCART.  Eaux  minérales,  6. 
FOURNIE.  Physiologie  de  ia  voix 

et  de  la  parole,  386. 
FRAISSË.  Choléra  ^  suette  mi- 

liaire,  86. 
FRÉMAIDL  Choléra  et  aittrcs épi- 
démies, 747. 
FRÈZE.  i^orgalif  noavean,  589. 
GALANTE.  Pulvérisateur  perfiec- 

tionné,  586. 
GARIN.   Traitement  du  croop, 

784. 

GARRIGOU.  Médedne  légale,  7. 

GARRIQOU.  OtoBcope,  248. 

GASON^  Traitement  du  chotéra, 
186. 

GAUCHER.  Fièvre  puerpérale  en 
Algérie,  784. 

GAULTItR  DE  CLAUBRT.  Épi- 
démie de  fièvres  typhoïdes,  97. 

GIBERT.  Commission  duchc^éra, 
11. 

GIBERT.  Symptômes  précu»enrs 
du  choléra.  32.  —  Vaccination 
animale,  422.  —  Membre  tita- 
laire,  mort,  931. —  Paroles  pro- 
nonoîes  sur  sa  tombe,  947. 

GICQUI^L.  Choléra,  6. 

GIU^BERT  DHEROOURT.  Sta- 
tistique mortuaire,  247. 

GINTRAC  (El.).  Épidémie  de  di- 
phihérite,  824* 

GIHXLDÈS.  Candidat,  744- 

GIRALDÈS.  Candidat,  lOiO. 

GOBLEY.  Rapport  sur  les  sources 
de  Ponchicou,  88.  —  L*ean  de 
Moudang,  90.  —  de  Nenvdle- 
Iez4a-Charité,  91.  —  de  Cours, 
92.  ~  de  Chivres,  93^  —  Rap- 
port sur  une  source  découverte 
à  Enghien,  259.  ^  sur  l'eau  de 
Salies,  260.  —  sur  Teau  dei  Ba- 
gnoio  di  Corneto,  262.  —  sur 
l'eau  de  Serviile,  îd.  — Rapport 
sur  la  source  ThioiUère,  826.  — 
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sur  la  source  Gourbfère,  827.  — 
sur  l'eau  de  Goursan,  828.  — 
Rapport  sur  les  eaux  de  Ghftteau- 
dnn,  1011 .  —  sur  Peau  de  Pré- 
failles,  1012.  —  sur  Teau  de  Ga- 
moins,  lOlâ.  —  sur  Teau  de 
Vais,  1015.  —sur  l'eau  de  Foix, 
1016. 
GOSSELIN.  Tarsalgie  des  adoles- 
cents, l^û.  —  Discussion  sur  le 
pied  bot  valgus,  178. —Rapport 
sur  le  traitement  de  Tanthrax 
par  Fincision  sous<ntanée,  632. 

—  Discussion  653,  660,  672. 
GOUBAUX.    InjecUon  du    yirus 

morveux,  786. 

GOUDAS.  Choléra-morbus,  162. 

GOUPIL.  Dysenterie.  266. 

GOUPIL.  Revaccinations,  666. 

GOYRAND.  As80CiénaUonal,mort, 
825. 

GRAEFE  (A.  de).  Clinique  oph- 
thalmologique,  traduite  en  fran- 
çais, 756. 

GRILLOjN.  Carbonate  de  protoxy- 
de  de  fer-blanc,  353. 

GRILLON.  Carbonate  de  protoxy- 
de  de  fer-b^anc,  666. 

GRISA  RD.  Fièvre  puerpérale,303. 

GROUIGNEAU.  Vaccinations,  768. 

GUBLER.  Rapports  sur  les  remè- 
des secrets  et  nouveaux,  873. 

GUÊRIN  (Alph.).  Fractures  du 
maxillaire  supérieur,  387.  — 
Traitement  de  Pantlirax,  632. 

—  Candidat,  1065. 

GUÊRIN  (J.).  Prodromes  du  cho- 
léra, 11. 

GUÊRIN  (J.).  Thoracoçentèsesous- 
cuUnée,  15.— Thoracocentèse. 
Réplique  à  M.  Velpeau,  27.  — 
Organisation  immédiate  diffère 
de  la  réunion  immédiate,  28.— 
Fièvre  typhoïde  dans  ses  rap- 
ports avec  les  causes  locales, 
116*  —  Discussion  sur  le  traite- 
ment de  Tantbrax,  661.  —  Dis- 
cussion sur  le  pied  bot  valgus, 
161.-- Conclusions,  166.— Trai- 
tement des  plaies  exposées  par 
Tocclusion  pneumatique^  396.— 
Réponse  à  M.  Velpeau,  609.  — 


à  M.  Larrey,  610. — Recherches 
sUr  l'organisation  immédiate 
des  plates  soustraites  au  contact 
de  Pair,  763.  ^  Discussion  sur 
la  méthode  soo»-cutanée,  850, 
961,985,1017,1102. 

GUINIER.  Végétation  syphilitique 
du  larynx,  689.  —  Instruments 
pour  le  larynx,  587. 

GUIPON.  Candidat  à  la  i^ce  de 
correspondant,  186. 

GUIPON.  Kystes  séreux  du  cer- 
veau, 679. 

GUIPON.  Épidémies,  656. 

GUTTERIDGE.  Procédé  pour  Pex- 
traction  de  la  pierre,  185. 

GUTOT.  Préparation  de  goudron 
concentrée,  650. 

HARDY.  Candidat,  1065. 

HÉBRA.  Maladies  de  la  peau,  303. 

HENNEMANN.  Gté  à  Poccasion  de 
la  méthode  sous-cutanée,  1088. 

HÊRARDet  CORNIL.  Expériences 
sur  Pinoculation  de  la  substance 
tuberculeuse,  666. 

HEYFELDER.  Candidat  à  la  place 
de  correspondant,  186. —  Abla- 
tion du  maxillaire  inférieur,  2 1 1. 

HIRSCHFELD.  Médullotome  (let- 
tre sur  le),  7. 

HOUZEAU.  Activité  chimique  de 
Pair,  650. 

HUGOT.  Choléra,  6. 

HU6UIER.  Élu  membre  du  conseil 
en  remplacement  de  feu  M.  Mi- 
chon,  753. 

HULUN.  Vaccinations,  650. 

HUNKLER.  Choléra,  302. 

HUNTER.  Inflammation  adhésive, 
891,  893.  —Trois  périodes  dans 
Pinflammation,  965.— Rupture 
du  tendon  d*  Achille,  1051. 

HUZAI^D.  Élu  deuxième  membre 
du  conseil,  252, 

JACQUEZ.  Fièvre  typhoïde,  930. 

JAVAL.  Astigmatisme,  686. 

JOBERT  (de  MarseUle).  Traite- 
ment du  choléra,  120. 

JOBERT.  Rapporu  divers,  185. 

JOBERT.  Virus  vaccin,  352. 

JOBERT.  Vaccination,  188. 

JOBERT.  Rougeole  grave,  612. 
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JOBERT.  Scmde  MoveOe,  4)0. 

JOLLT*  Étadet  bygiéniqaes  lar 

ralcool,&96.— AlcooLuiiie,S08. 

JOLLT.  Crème  d^uile  de  foie  de 

mome,  311. 
JOUBERT.  Serfice   médical   de 

ViUerMur-Mer,  650. 
JULIEN.  Vacdoe,  58/L 
JUTET.  Acide  pfaéniqae,  650. 
KERGARADEa  Rapport  génénd 

sur  les  épklémiefi,  186. 
KOEBERLÊ.Opératioo  césariemie, 

78!i. 
KUHN.  Eaoxde  Niederbroun,  254. 
LABBÉ.    Préseoution    d'an   cas 

d'oYariotomie,  118. 
LAGAZË.  Épidémies,  800. 
LAGOUT.  Typhus  coatagieoz  des 

bétes  à  cornes,  7. 
LAUAUTIÈHE  etTERREIU  Acide 

pbéoique,  87. 
LALAGADË.  Vaccine,  86.— Téta- 
nos traomatique,  983. 
LAMBERT.  Variole,  385. 
LANOIX.  Lecture  sur  le  cowpox 

interrompue,  658. 
LA  PLAGNE  ^de).  Choléra  épMé- 

mique,  86. 
LAPLA<iNE.  Choléra,  888. 
LARIVIÈRE.  Rougeole,  303. 
LARREY.Valgusdouloureux,  15t . 
—  Perforation  congénitale  du 
crflne,  M8. 
LASSEN  (Alex.-Fréd.).  Des  causes 

du  choléra,  801. 
LAUGIER  (J.).  Vaccination  ani- 
male, 656.  --  ModiOe  TophUial* 
moscope  de  Galezowslu,  7^!i. 
LAVEHGNE  (de).  Traitemenl  de 

la  folie,  801. 
LEBEL.   Épidémies  de  choléra, 

185. 
LEBERT.  Lettre  sar  les  trichineu, 

465. 
LEBLANC  Typhus  contagieuK des 

bêtes  à  cornes,  365. 
LEBRETON.  Appareil  producteur 

du  gaz  sulfureux,  169. 
LEGOUEST.  Candidat,  120. 
LEGOUEST.  Candidat,  649. 
LEGOUEST.  Candidat,  1077. 
LEMAIRE.  Dysenterie,  532. 


LENKiS,  P^riM,  211.  41X 
LE  ROT  DE  MÈRIOOCRT.  Acro- 

dynie  et  iridiîiiose,  53. 
LETELUER.  CbampigBOM  Téoé- 

neiu,  17R. 
LETELLIËR.  Note  mr  ranmai- 

tine,  A65. 
L'HERMINIER.  Lettre  sur  le  cho- 
léra, 189. 
LISLE.  Traitemenl  do  clioléra, 

142. 
LOUBIER.  Serfice  médical  des 

eaux  de  Propiac,  556. 
LOUIS.  Êpaochemenls  pienréti- 

qoes,  24. 
MAGNE.  Étiologie  des  ûèvres  ty- 
phoïdes épidéniques,  1^. 
MAGNE.  Développement  des  fiè- 
vres typhoïdes    épWémlqies, 
127. 
M  AH  1ER.  Chorée  anonuie,  â30. 
MAISONNEUVl*;.  Candidat,  156. 
MAISONNEUVfi.  Gureda  iraitoo- 

cèle,  342. 
MALGAIGNE.  Discours  prononcé 
sur  sa  tombe,  121.  —  (Boste 
de),  offert  à  rAcadémie  par  sa 
veuve,  747. 
MALLEZ.  Instrument  pour  Tin* 
sufflation  des  poudres  médirn- 
menieuses  dans  le  traitement 
de  la  blennorrbée,  5â3. 
MARCHAND  (de  Bécamp).  fit 
correspondant  national,  1046. 
MARIA  DE  FUEKTÊS.   Cholira, 

30. 
MARUISSE.  Oposcoles  offerts  k 

r  Académie,  188. 
MARTEL.  Fièvre  cérébrale,  A6|. 
MARTIN.  Dysenterie,  UO. 
MARTIN.  Dysenterie,  2û6. 
MARTIN.  Épidémies,  532. 
MARTINENQ.  aoléra,  ô.  —  Can- 
didat, 533.  —  Choléra,  756. 
MASCAREL.   Épingle  ayant  sé- 
journé vingt-trois  ans  dans  le 
corps  d'une  personne,  486. 
MASCAREL.  Cure  par  le  sang  de 

volaille,  887. 
MASSE.  Topographie  d*Aumsle, 

476. 
MASSINA.  Scarlatine,  8A9. 
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MâTHIBU.  MëdollotOBie,  7.  — 
Goottièret  et  attelles,  1^3.  — 
Aiguille  chasse-fil,  156.  —  Ap- 
pareil pour  la  réduction  des 
luiations,  2ii(9.  —Curette  pour 
Textraction  du  cristallin,  a79. 
•^  Instruments  pour  le  larynx, 
587.  —  Appareil  pour  Tanes- 
thësie  locale,  656. 

MATTEI.  Stéthoscope,  ââ7. 

MATTEL  Diagnostic  de  la  gros- 
sesse, 821. 

MATTEUGGI  (de  Florence).  Élu 
associé  étranger,  948. 

MERCIER.  Cathéter  conducteur, 
Z^21,  /i25 

MERLAND  DE  CHAILLB.  Tri- 
chines, A85. 

METER.  Clinique  ophthalmolo- 
glqne  de  Graefe,  traduite  en 
français,  756. 

MIALET.  Fièvre  typhoïde,  iO&û. 

MIALHE.  Fonctions  chimiques 
des  glandes  et  théorie  de  la  gly- 
cosurie, 598. 

MICHON.  Élu  premier  membre  du 
conseil,  252.  —  Discussion  sur 
le  traitement  de  Tanthrax,  âA2. 

—  Malade,  586.  —  Mort,  631. 

—  Paroles  du  président,  id. 
MODEL.  Ouvrages  pour  le  prix 

Itard,  82. 

MONOT.  Indostrie  des  nourrices, 
30. 

MONTAGNE.  Discours  sur  sa 
tombe,  381. 

MORACHE.  Typhus  observé  à  Pé- 
kin, 121. 

MORAND.  Choléra,  30. 

MORIN.  Applications  pour  Télec- 
tricité,  873. 

MOURE.  Choléra,  /i6. 

MOURSOLLE.  Vaccinations,  &t3. 

MULLER.  Vaccin  conservé  dans 
la  glycérine,  58A. 

MULLET.  Service  pharmaceuti- 
que de  niôpital  d'Hamman- 
Meskontin,  155. 

MURATET.  Cors  aux  pieds,  352. 

NIEPCE.  Service  médical  des  eaux 
d'Altevard,  247. 

NOBLECOURT.  Choléra,  1119. 


NONAT.  Fumigations  chlorées 
contre  le  choléra,  155.  —  Goo» 
clusioos,  161. 

OSSIAN  HENRT  fils.  Analyse  chi- 
mique des  eaux  de  Bar-le-Duc, 
480. 

OTT-SCHUR.  Choléra,  420. 

PADIOLEAU.  Fièvre  typhoïde, 
650. 

PANIS.  Vaccination,  1078. 

PAPILLAUD.  Prophylaxie  de  la 
rage,  934. 

PAPILLAUD.  Épidémies,  1045. 

PARCHAPPE(Mort  de  M.),  476. 

PARIS  (Am.).  Gale  bédouine,  446. 

PARIS  (Am.>  Eau  sulfureuse 
d'Hammam-S'ala^hin,  650. 

PATON.  Variole,  755. 

PÉAN.  Présentations,  350. 

P£ISSE(L.).  Candidat,  755.— 
Elu  associé  libre,  801. 

PÉLIK  AN.  Fièvre  récurrente,  303. 

PENISSAT.  Service  médical  des 
eaux  de  Châteauneuf,  302. 

PENTHAULT.  Choléra,  655. 

PHILLIPS,  até  à  propos  de  la  mé- 
thode sous-cutanée,  979. 

PIDOUX.  Rapport  général  sur  le 
service  minéral  des  eaux,  189. 

PIETRA  SANTA.  Lecture  sur  la 
Trichina  spircdis^  416. 

PIFFARD.  Suette  et  variole,  16. 

PINEL  (de  GoMevUle).  Vaccina- 
tion animale,  464* 

PINEL  (neveu).  Exposition  inter- 
nationale, 650. 

PIORRT.  Notice  sur  la  vie  du  doc- 

ta  teur  V.  Bally,  830. 

PLAITE.  Laryngophthalmoscope, 
248. 

PLONQCET.  Revaccinations,  420. 

POCGIOLL  Électricité  sutique, 
357. 

POGG/OLL  Choléra,  931. 

POLAILLON.  Eau  minérale  fer- 
rugineuse, 170. 

PONS.  Traitement  du  choléra, 
185. 

POULET.  Épilepsie.  584. 

POURRIGAT.  Choléra,  339. 

PRESTAT.  Choléra,  872. 
I  PRÉTERRE.    Protoxyde   d^HBOte 
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employé  comme  anestliéiiqae, 

749. 
Prévôt.  ADgfne  oouenneiue,  6. 
PRIEUR.  Topographie  de  Gray, 

825. 
PRIVAT.  Eaax  de  Lamalou,  393. 
PROESCHEU  Oxyde  de  carbone 

dans  le  sang,  2â7. 
PLTÊG!S  AT.  Candidat  à  la  place 

d)assod<  natiOQd,  393 . 
QUÉTELET.  Oanages  offerts  à 

PAcadémie,  i&2. 
RABOT.  Trichines,  !^86. 
RACIB0R5KI.  Traitement  des  af- 
fections mérines,  336. 
RAaBORSKI.    Description    d*an 

état  pathologique  de  rurètlire 

chez  la  femme,  850 . 
RAI  MB  ALT.  Acide  phéniqne  con- 
tre la  rage,  7iï8. 
RALU.  Oravelle,  SliO. 
RAMEL.    Eucalyptus   globulm^ 

446. 
RAOUL.  Service  médical  de  Thé- 

pîtal    d^Hammam-  Meskoutin, 

946. 
RASQOL.  Épizooties,  413. 
REBOLa  Épidémies,  30. 
REBOLD.    Brûlures  traitées  par 

Pélectricité,  141 . 
REBOLT.  Aimants  artificiels,  155. 
REGNIER.  Choléra,  412. 
RELIQUET.  Appareil  à  irrigation 

conlione  de  Torèthre  et  de  la 

▼essie,  255. 
REVERCHON.  Dysenterie,  584. 
RETBARD.    Canule   attribuée  à 

Dupuytren,  25. 
RiCHET.  Élu  membre  titulaire, 

479. 
RICORD.  Discussion  sur  le  traite- 
ment de  Panthrax,  470. 
RIGAL  (de  Gaillac).   Corre^wa- 

dant  de  TAcadémie,  mort,  172. 
RINALDL  Traitement  du  cancer, 

446. 
ROBERT  et  COLLIN.  Amygdalo- 

tome  modifié,  87. 
ROBERTetCOLLEV.Appareilpour 

réduire  les  luxations  du  coude, 

170. 
—  Appareilàlrrigatloncontinoede 


rorèihre  el  de  la 

—  KysUloaie  caché,  394, 
— Appareils  pour  TaiMstliésic  lo- 
cale, 651. 

—  Instrument  pour  les  injeclÉN», 
984. 

ROBIN  rCharies).  Musdcs  isieciés 
de  trichines,  447. 

—  Diacussioa  sur  Ja  métbode 
sous-<»tanée,  8d9v  845. 

ROBINET.  Discours  sur  b  fonhe 
de  M.  Montagne,  331. 

ROBINET.  One  appëcatk»  de 
riiydrotimétrie,  345. 

ROCHE.  Démissionnaire,  coomis- 
sion  du  choléra,  153. 

ROGER.  Rapports  sur  les  remèdes 
secrets  et  nouveaux,  14^  — 
Rapports  sur  les  remèdes  secrets 
et  nouveaux,  486.  —  Rapports 
et  allocution,  759. 

ROMANOWSKI.  Choléra*  142. 

ROUGET.  Élu  correpomiuit  na- 
tional, 785.  —  Tennlnaison  des 
nerb  dans  les  oorposcnles  de 
Pacini,  802. 

ROUSSEL.  Eaux  thermales  de  la 
Chaldette,  340. 

ROUX  (de  BrignoUcs}.  Candidat 
au  titre  d^assodé  national,  A46. 

ROUX  (Jules).  DéaarticBlatKMi 
consécutive  de  la  cuisse,  5S1. 

RUFZ  DE  LA  VISON.  FondalîDB 
d^un  prix,  475. 

SAINT-LËGER.  G<aire,  413. 

SALES-GIRONS.  Lettre  à  TAcaé^ 
mie,  748. 

SCBMITS.  Dysenterie,  2A6. 

SOT^EIDER.  Fièvre  lyphoâde» 
30. 

SCLAFER.  Soette  et  variole,  556. 

SGOUTETTEN.  Relalioa  de  Tépi- 
demie  de  choléra  de  Bertîn  en 
1831,  142. 

SGOUTETTEN .  Absorption  cuta- 
née, 784. 

SfiGALAS.  Extraction  de  fro- 
ments de  sonde  de  la  veaie, 
388. 

SEIZ.  Fièvre  nerveuse,  352. 

SBRÉ  (de).  Couieau  galvaiio<aa»- 
tiqQe,421« 
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SERÉ.  Plaline  chauffée  par  la  ptte 
de  Volta,  U^. 

SBRRADELL.  Scarlatine,  983. 

SEUR.  Traitement  delà  fièvre  ty- 
phoïde, 787. 

SIMONIN.  Vaccine,  5. 

SmUS-PIRONDI  et  FABRE.  Cho- 
léra de  Marseille,  657. 

SOYIGH.  Origine  du  choléra, 
A13. 

SOUBEIRAN.  MaUère  médicale 
chinoise,  656. 

STRÔMETER.  Pied  hot,  176. 

TARDIEU.  Ëln  vice-présideni,  251 
—  Paroles  prononcées  sur  la 
tombe  de  M.  Gibert,  9/^7. 

TARNIER.  Imperforation  deTofr- 
sopbage,  884. 

TELLIER.  Service  médical  de 
Bourhon-Lancy,  339. 

TELLIER.  Éther  méthylique  sul)- 
stitné  an  chloroforme,  587. 

THOLOZAN.  Lettre  communiquée 
à  r Académie,  333. 

TIGRl.  Formation  du  jaune  dans 
Tœuf  des  gallinacés,  A21. 

TIGRL  Trichine  des  moutons, 
533. 

TILLOT.  Service  médical  des 
eaux  de  Saint-Chrisuu,  439. 

TRÊBUGHET.  Discours  prononcé 
8ur  sa  tombe,  65.  —  Travaux 
de  - ,  68-69. 

TRIBES.  Candidat,  offre  un  ou- 
vrage sur  les  épidémies  du  cho- 
léra (Nîmes),  585. 

TRIDEAU.  Médication  de  l'angine 
couenneuse  et  du  croup,  31. 

TRIPIER.  Eaux  minérales  d*E- 
vaux,  15/u 

TROUSSEAU.  Opérations  de  tho- 
racocentèse,  2/|.  —  Mode  de 
propagation  de  la  fièvre  ty- 
phoïde, 131 

VAUVERT.  Choléra,  613. 


VELPËAU.  Thoracocentèse,  13. 
—Réplique  à  M.  Gnérin,  15.—- 
Défense,  17.—  Critique,  18.  — 
Objections  contre  le  traitement 
des  plaies  exposées  par  occlu- 
sion pneumatique,  A07.  —  Dis- 
cussion sur  le  traitement  de 
Tanthrax,  A30,  A/^3,  457,  A83. 
—  Discussion  sur  la  méthode 
sous-cutanée,  791,  931,  1046. 

VICHERAT.  Variole  et  varioloide, 
486. 

VICHERAT.  Vrai  cowpox,  1010. 

VIDAL.  Eaux  minérales  d*Aix 
(Savoie),  783. 

VIGEL.  Variole,  532. 

VILLEMIN.  Tuberculose,  211.  -* 
Expériences,  213.  —  Conclu- 
sions, 216. 

VILLERMÉ.  Son  éloge  par  Bé- 
ciard,  245. 

VINCI.  Théorie  des  épidémies, 
509. 

VINCI.  Marche  et  disparition  des 
grandes  épidémies,  801. 

VINGTRINIER.  Variole,  210. 

VIRCHOW.  liCttre  sur  les  trichi- 
nes, 395. 

VOILLEMIER.  Candidat,  330. 

VOISIN  (F.).  Candidat,  446.  ^ 
'Élu  associé  national,  785. 

VT.  Inoculation  du  virus  variolenx 
de  l'homme  à  la  génisse,  430. 

WANNER.  Traitementde  la  fièvre 
typhoïde,  790. 

wœiiLER  (de  Gœtdngw).  Élu  a»- 
socié  étranger,  659. 

WOILLEZ.  Mémoire  sur  la  con- 
gestion pulmonaire,  781. 

WORMS.  Note  sur  le  choléra,  iO. 
— Mode  de  propagation  du  cho- 
léra, 115.  —  Mesures  prophy- 
lactiques, 117. 

ZAGIELL.  Climatder£gypte,763. 


TABLE  ALPHABÉTIQUE 
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AboIbb  lombiire  (Ponctioo  obliqae 
d'vn),  31. 

AciODTVii  Identique  avec  la  tri- 
chinose, 53. 

ADotnciRTS  (Taraalgie  de8),144. 

A16UILLI  cfaaaae-fil,  156 

Aiguilles  pour  les  sutures  métal- 
liques, 248. 

Air  (Action  de  I*),  30. 

An  (dcatrisatlon  des  plaies  sous- 
traites an  contact  de  W,  764. 

Alcool  (Étndes  hygiéniques  sur 
r),  490.  —  Alcoolisme,  808. 

ALLOCUTioir  du  président  de  TA- 
cadémie,  304. 

Amahitiiii,  465. 

Ahtgdalotomb  modifié,  87. 

AKssTHte£  locale  (Appareil  ponr 
O,  667. 

AifiMAUX  du  Jardin  d'aoeUmata- 
tion  atteints  du  typhus  conta- 
gieux, 273,  203,  298.  \ 

Anthrax    traité    par    llnelsion  ' 
•OQft-cotanée,  433.  —  DIscas- 
sion,  439. 

Avparril  Andrleui,  2. 

Appareil  à  irrigation  contlnoe 
de  rarèthrt  tt  de  la  ftssie,  255. 

Appareils  ponr  Panesthésie  lo- 
cale. 651. 

Appareil  ponr  Tanesthésle  lo- 
cale, 657. 

Appareil  pour  la  coxalgie,  432. 

Appareil  ponr  nnhalatlon  du 
protoxyde  d'azote,  751. 

Appareil  ponr  le  morcellement 
des  grosses  pierres,  40. 

Appareil  pour  la  réduction  des 
luxations  du  coude,  170. 

Appareils  pour  le  traitement  des 
plaies  exposées  par  Focdusion 
pneumatique,  399. 

Appareil  ponr  réduire  les  Inxa- 
tionsy  249. 


APPLiCATioii  de  I^iiparril  qoliert 
à  morceler  les  erosKS  pkms 
dans  la  vessie.  Si.  -  Mioffio- 
vres  opératoira,  i5,  —  Procé- 
dés, A6,  —  Fuis  clinkpies,  &7. 

Attelles  et  gouttières  de  teOe 
méUlUque,  143. 

AvoRTEJiBiiT  provoqué  (Gu  d*;, 
70- 

AxoTE  (Protoxyde  d") ,  «at  aaes- 
thésiqoe,  749. 

Bagholo  m  GORRCTO  (EiQ  del ', 
rapport,  262. 

Bassin  rachitiqoe,  78. 

BÉTES  à  cornes  (DiseossioQ  sar  k 
typhus  coDtagieax  des),  306, 
309, 349,  ^au  Jardin  desphi- 
tes,  321. 

Blenivorrhéb  (lostmmeot  |MV 
insuffler  les  poadies  10^' 
menteuses  dans  le  tnltemeot 
de  la),  550. 

BUSTE  de  M.  Malgaigoe  oftrt  ï 
PAcadémie,  747. 

GAHOiifS  (Ean  de),  rapport,101i 

Candidats  à  la  place  ncaotedaDS 
la  section  de  médecine  opén- 
toire,  142. 

Candidats  à  la  pbce  facantedaas 
la  section  d*analooiie  patlioJo- 
glque,  340. 

Candidats  à  la  place  racantedus 
la  section  de  médecine  opéra- 
toire, 585. 

Candidats  à  la  place  ncaote 
dans  la  section  d'accoocbe- 
ments,  784. 

Candidats  ï  la  place  facinte 
dans  la  secUon  de  tliénpeati- 
que,  1077. 

Cahole  de  Reybard,  S5. 

Casse-pierre  de  M.  GMiH^  36. 

CATHÉTER-CONDUCTn»   pW  ^ 

taille  périnéale,  425. 
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ChAldbtti  (Baax  thennalM  de), 

3ao. 

GHA8SB-FIL  (Aiguille),  156. 
Ghateaudur  (Eau  de),  rapport, 

iOil. 
GHIYRE8  (Eau  de),  rapnort,  93. 
CHOL£BA(Gontagioiida),  â87. 
Ghol£ra  (ProdromeB  da),  12. 
Gholéra-morbus  (le),  par  M.  J. 

Gloqnet,  157. 
CHOLERA,  traitements  divers,  6-7. 
Choléra,  note  par  M.  Worma,  10. 
Choléra,  période  prodromiqoe, 

11. 
Choléra,  la  commiasion,  il. 
Choléra,  traitements  divers.  80, 

31,  86,  87, 120, 121, 142, 163, 

155, 170,  185,  189,  830,  381, 

et    les    proc^  -  vertNiux    des 

séances  ultérieares. 
-^  symptômes  prodromiqnes,  32. 
Choléra,  mode  de  propagation, 

115.  -—  mesures  préventives, 

117. 
Choléra  -  morbos  ,  lecture  par 

M.  J.  Cloquet,  157. 

—  fumigations  chlorées,  161. 
Cholériqubs  (Injections  dans  les 

veines  des),  969. 

Cicatrisation  des  plaies  sous- 
traites au  contact  de  Tair,  76à. 

Clinique  opbthalmologlque  de 
Graere,  traduite  en  français, 
756. 

Coeur  (Déplacements  du),  680. 

Commissions  de  prix,  664. 

Commission  chargée  de  présenter 
une  liste  de  candidats  à  la  place 
vacante  d'associé  libre,  653. 

Congestion  pulmonaire,  considé- 
rée comme  maladie  particu- 
lière, 781. 

Construction  des  hôpitaux,  258. 

Contagion  des  maladies  verml- 
neuses  (Mode  de),  876. 

Contagion  du  choléra,  687. 

—  des  maladies  vermineuses  des 
voies  respiratoires,  87 â. 

CORPOSCULBS  de  Pacinl  (Termi- 
naison des  nerfs  dans  les),  802. 
GOURBIÉRE  (Source)  rapport,  827. 
CouRJAN  (Eau de),  rapport,  828. 


Ooims  (Eau  de),  rapport,  92. 

Gowpox  spontané,  690.  —  Expé- 
riences, 652. 

Cowpox  (Inocnlatlon  du),  800. 

Coxalgie  (Appareil  pour  la), 
622. 

Goxo- FÉMORALE  (Désartlculatlon), 
555. 

CRANE  (Perforation  du),  667, 668* 

Crise  vaccinale,  617. 

Cristallin  (Cuvette  pour  Textrac- 
tlon  du),  679. 

Cuisse  (Désarticulation  consé- 
cutive delà),  581. 

Curette  pour  Textraction  du 
cristallin,  à79, 

GTSTOTOMiEdanslescasde  grosses 
pierres,  36.  —  Conclusions,  50. 
—  Explication  des  figures,  51, 

DÉPLACEMENTS  du  cœur,  580. 

DÉSARTICULATION  coxo-fémorale, 
555. — consécutive  de  la  cuisse, 
581. 

Description  de  l'appareil  en 
usage  dans  la  cystotomie  pour 
le  morcellement  des  grosses 
pierres  (Civiale),  61. 

Diabète  sucré  (Nouvelle  théorie 
du),  593. 

DUGNOSTIG  de  la  grossesse  dans 
les  quatre  premiers  mois,  821. 

Discours  sur  la  tombe  de  M.  Tré- 
buchet,  65. 

Discours  sur  la  tombe  dei^l.  Mon* 

tagne,  331. 
Discours  sur  la  tombe  de  M. 
Cbailly  (Honoré),  353.  —  de 
M.  M«lier,1168. 
Discussion  sur  le  pied  bot  valgus, 
M.  Guérin,  161.  —  M.  Bouvier, 
172.  —  M.  Gosselin,  178. 
Discussion  sur  le  typhus  conta- 
gieux des  bêtes  à  cornes,  306. 

—  M.  Bouley.  —  M.  Leblanc, 

825,  326,  328.  —  M.  Oaérin, 

826.  —  M.  Bouley,  827.  — 
M.  Bouillaud,  t6t(i.— M.  Louis, 
329.  —  M.  Briquet,  328.  — 
M.  Bouvier,  336.  —  M.  Bouley. 

—  M.Leblanc,  337. 
Discussion  sur  le  typhus  conta- 
gieux des  bétes  à  cornes,  367. 
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—  M.  Leblanc  -«  M.  Goério. 

—  M.  Booillaad.  —  M.  Depaul. 

—  M.  Bouley.  —  M.  Reynal.  — 
M.  Magne,  349. 

DiscDSSioïf  sur  la  trichine  et  la 
trichinose,  389.  —  M.  Robinet. 

—  M.  Bouley,  390.  —M.  Bri- 
quet.—  M.  Lagoeau. —  M.  Boa- 
ley.  ^  M.  Guërard,  391. 

Discussion  sur  le  traitement  de 
Panthrax  par  les  incisions  sous- 
CttUnées,  639.  —  M.  Velpean, 
4/i3.   —  M.  J.  Gtiérin,   lxh\> 

—  M.  Michon,  kkl^  —  M.  Glo- 
qnet,  hh^.  —  M.  Briquet,  /|53. 
—M.  Gosselin,  460.  —  Itf.  Vel- 
peau,  457.  —  M.  Ricord,  470. 

—  M.Gosselin>472.  —  M.  Vel- 
peau,  473. 

Discussion  sur  la  vaccination  ani- 
male, 510.  —  M.  Depaul,  536. 
—M.  Bousquet,  563. 

Discussion  sur  la  méthode  sous- 
cuUnée,  791.  —  MM.  Velpeau, 
931,  1046.  —    Bouley,  837. 

—  Robin,  840,  846.  —  Guérin, 
850,  961.  985,  1017,  1102.  — 
Bouillaud,  889.  ~  Bouvier, 
1079.  —  l^orry,  1 149.— Bouil- 
laud, 1160. 

Eaux  minérales  (Rapport  général 
sur  le  service  des — pour  1863), 
189-190. 

Eaux  tbermalesde  Chaldette,  340. 

ËLBGTION   d'un   vice  -  préaident, 

251.  —  du  secrétaire  annuel, 

252.  —  du  premier  membre  du 
conseil.  —  du  deuxième,  i6ii. 

ÉLEGTionspour  le  renouvellement 
partiel  des  commissions  perma- 
nentes, 257. 

Élection  (Gommission  pour  pré- 
senter une  liste  de  candidats), 
395. 

ÉLECTION  d'un  membre  titulaire 
(anatomie  pathologique),  415. 

ÉLECTION  de  M.  Richet,  479. 

ÉLECTIONS  pour  les  commissions 
de  prix,  464. 

Élection  d'un  associé  étranger, 
659,  048.  —d'un  associé  na- 
tional, 785.  —d'un  correspon- 


dant national,  1045l  —  ta 
membre  associé  libre,  80L  - 
d'an  correspoodaot  é&aog«, 
873. 

Élection  d'un  membre  titotairc 
dans  la  section  de  médedae 
opératoire,  888. 

ÉLECTRICITÉ  pratique,  357. 

Ehb&totomib,  117fi. 

Enghien  (Une  nooreUe  saorce  dé- 
couverte à),  rapport,  259. 

Enquête  médicale  sur  U  mort  de 
J.  J.  Rousseau,  59i. 

Épanchements  pleorétiqQcs,  %. 

ÉPiDéMiES  de  fièvres  typhoïdes, 
97.  —  suivant  les  dépaxtementa, 
101,  104. 

EpizooTiErégoanteeo  An^^ieierre, 
(Inoculation  de  n.G&S. 

EX0ST08ES  du  sinus  frootal,  1076. 

Extraction  de  fngmeois  de 
sonde  de  la  vessie,  3S& 

Fièvres  tjpb<»des  épidémkpies 
(Causes  tellnriques  des),  par 
M.  Magne,  94. 

FiÈYRES  typhoïdes  épidémiqnes, 
94.  —  Suite,  127. 

FiÈYRE  typhoïde,  traitemeats  di- 
vers, 786. 

Foix  (Eau  de),  rapport,  1016. 

Fondation  d'un  prix  par  M.  Rofi 
de  La  vison,  475. 

HORSE-POX,  1136. 

Glandes    (Fonctions  cliimM|iies 

des),  593. 
Glycosurie  (Fonctions  chimiqoes 

des  glandes,  et  théorie  de  la)i 

593. 
Gouttières  de  toile  ménHigaet 

143. 
Grosnesse   (Diagnostic  dus  ks 

quatre  premiers  mois  de  la)f 

821. 
HÔPITAUX  (Gonstrucdon  des),  258. 
Hydrothérapie,  387. 
Hydrotimétru  appliquée,  3&5. 
Impbrforation  de  l'œsophage, 

884. 
Industrie  des  nourrices,  11^* 

1176. 
Incision   sous-cotanée  (Anthm 

traité  par  T),  432. 
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IlfDUSTRll    DES    NOURRICES,    par 

Monot,  30;  rapport  par  H.  Blot. 
Inhalation  du  protoxyde  d'azote, 

(Appareil  pour  V)  751. 
Injections  (lostrament  pour  les), 

38â. 
INJBGTIONS  coagulantes  (Varico- 

cèle  guéri  par  les),  342. 
Injections  dans  les  veines  des 

cholériques,  969. 
Inoculation  du  cowpox,  moyen 

préventif  contre  le  typhus  con- 
tagieux des  bétes  à  cornes,  300. 
Inoculation   de  Téplzooiie  ré- 
gnante en  Angleterre,  3^3. 
Inoculation  du  virus  varioleui 

de  rhomme  à  la  génisse,  430. 
Instrument  pour  le  morcellement 

des  grosses  pierres  dans  la  cy- 

stotomie,  37. 
Instrument  pour   insuffler   les 

poudres  médicamenteuses  dans 

le  traitement  de   la  blennor- 

rbée,  553. 
Instruments  pour  le  larynx,  587. 
Instruments  pour  Tiridectomie, 

657. —  pour  les  injections,  984- 
iRiDEGTOMis  (Instruments  pour 

r),  657. 
Irrigation  continue  (Appareil  à) 

de  Turèthreet  delà  vessie,  255. 
KvsTiTOME  caché,  394. 
Laryngotomie  thyro-hyoTdienne^ 

1147. 
Larynx  ( Instruments   pour  le), 

587. 
—  (Végétation   syphilitique  du), 

489. 
Lecture  sur  les  virus,  par  Auzias- 

Turenne,  9. 
Lecture    sur   le   choléra,   par 

M,  Worms,  10. 
Lecture  sur  le  morcellement  des 

grosses  pierres  dans  la  cystoto- 

mie,  par  M.  Oviale,  33. 
Lecture  sur  un  cas  d'avortement 

provoqué,  70. 
Lecture  sur  les  causes  telluriques 

des  fièvres  typhoïdes  épidémi- 

ques,  par  M.  Magne,  94. 
Lecture  sur  le  choléra-morbus, 

par  M.  J.  Gloqoet,  157. 


Lecture  sur  la  cause  et  la  nature 
de  la  tuberculose,  211. 

Lecture  sur  le  typhus  contagieux 
des  bétes  à  cornes,  265. 

Lecture  sur  la  cure  du  varicocèle 
par  les  Injections  coagulantes, 
342. 

Lecture  sur  la  Trichina  spiralis^ 
416. 

Lecture  sur  la  production  expé- 
rimentale de  la  vaccine  natu- 
relle, 558.  ' 

Lecture  sur  les  fonctions  chimi- 
ques des  glandes  et  la  théorie 
de  la  glycosurie,  593. 

Lecture  sur  Porganisation  immé- 
diate des  plaies  soustraites  au 
contact  de  Tair,  763. 

Lecture  sur  la  terminaison  des 
nerfs  dans  les  corpuscules  de 
Pacini,  802. 

Lecture  sur  la  vie  du  D'  V. 
Bally,  830. 

Lecture  sur  un  état  peu  connu  de 
Turèthre  chez  la  femme,  850. 

Lecture  sur  le  mode  de  conta- 
gion des  maladies  vermhneuses, 
874. 

Lecture  sur  les  exostosesdu  sinus 
frontal,  1076. 

Lecture  sur  les  injections  dans 
les  veines  des  cholériques,  949. 

Lecture  sur  le  développement  de 
la  vaccine  primitive,  111 1. 

Lecture  sur  les  polypes  multi- 
ples du  larynx,  1147. 

Lettre  de  M.  Hirschfeld  sur  le 
médullotome,  7. 

Lettre  de  M.  L*Herminier  sur  le 
choléra,  189. 

Lettre  de  M.  Tholozan,  333. 

Lettre  de  M.  Lebert  sur  les  tri- 
chines, 465. 

Lettre  de  M.  Rufz  de  La  vison, 
475.   ' 

Lettre  de  M.  Auzias-Turenne 
sur  la  régénération  du  vaccin, 

534. 
Lettre  de  M.  Sales-Girons  h  TA- 

cadémie,  748. 
Lombaire  (Ponction  oblique  d*un 

abcès),  21. 
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LuxATiOHS  (Appareil  pour  réduire 

les),  U9. 

LcxATioics  da  coude  (Appareil 
poar  la  rédaction  des),  170. 

Maladies  chroniques,  192. 

MÉDAILLES  aux  oiédecins  vaccl- 
Dateur»,  t23(5.  —  aut  médecins 
des  épidémies,  236.  —  aux  mé- 
decins inspecteurs  des  eaux  mi- 
nérales, 239. 

MiDULLOTOHC  lilrschfeld ,  Ma- 
thieu, 7. 

Mbutiors  honorables  aux  méde- 
cins des  épidémies,  238.  — 
aux  médecins  Inspecteurs  des 
eaux  minérales,  2M. 

Méthode  sous-cutanée  (Applica- 
tions de  la),  1023. 

MONDARG  (Eaux  de),  rapport,  90. 

MOBTALiTÉ  des  petits  enfants, 
par  Monot,  30;  rapport,  B.  filot. 

Nerfs  (Régénération  des),  par 
organisation  immédiate,  1000. 

—  (Terminaison  des)  dans  les 
corpuscules  de  l'adni,  802. 

NEOTELLE-lez-la-Charité  (Eaux  de), 
rapport,  91. 

Note  sur  Pidentité  probable  de 
Tacrodynie  et  de  la  trichinose, 
53.  —  ConclusioDs,  63. 

OccLusioif  pneumatique  pour  le 
traitement  des  plaies  exitosées, 
396.  —  Appareil,  399. 

Œsophage  (Imperforation  de  T), 

886. 

Opbthalmologique  (Clinique)  de 
Graefe  trad.  en  français,  756. 

Ophthalmoscope  de  Galezowski, 
modiûé  par  M.  L^iugier,  TUh. 

Organisatiou  immédiate  des  lis- 
sus  divisés,  27.—  distincte  de 
la  réunion  immédiate,  28. 

ORGARiSATtoir    immédiate     des 

ÎAàies  soustraites  au  contact  de 
•air,  763. 
Otoscope,  2/i8. 

Otaire  (Présentation  d'nnefemme 
opérée  d'un  kyste  de  V),  118. 

OVARIOTOMIE,  118,  350. 

Parole  (Physiologie  de  la  voix  et 

de  la),  386. 
PKiFORATioir  du  crâne»  M7»  AA8. 


PiRiXÉALE  (tafl^) 

dnctear  pour  la«  625. 
Phtsiologie  de  la  voix  ec  de  U 

parole,  386. 
PiBD  bot  Talgus  çûbtmétm  sur 

le),  M.  Guérin,  161.— M.  Boa- 

Tier,  172.  —  M.  Goadim,  17& 
Pierres   voliiiBJiiieiiiei  daai  U 

vessie,  35. 
PiEBBBS  (Appanii  pour  h  mor- 

celiement  des  groMCs),  60. 
PiERBBS  (ApplicatioBèei\w>rei1 

qui  sert  àmorceUerleagraMes' 

dans  la  vessie,  66. 
PiBBBES  (Cystdomie  daBS  ki  cas 

de  grosses),  36. 
PiBBREs  (Tenetie  BMNiifiée  pour 

Pextraction  des  gioMes))  37. 
Pile  de  Volta  (PlitlDc  cbuffi  par 

la),  661. 
Plaies  exposées,  tndteaKat  pir 

Tocdusioa  pncaiBatiqM,  396. 
Plaies  soustraites  an  ooBtact  de 
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